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Lettre datee du 30 juin 2017, adressee au President du Conseil 
de securite par le Secretaire general 

J’ai l’honneur de vous faire tenir ci-joint une communication, datee du 29 juin 
2017, que j’ai re?ue du Directeur general de l’Organisation pour l’interdiction des 
armes chimiques (OIAC) (voir annexe), par laquelle il transmet la note du 
Secretariat technique intitulee « Rapport de la Mission d’etablissement des faits 
menee par l’OIAC en Syrie concernant un incident qui se serait produit a Khan 
Shaykhun (Republique arabe syrienne), avril 2017 ». 

Je vous serais reconnaissant de bien vouloir porter le texte de la presente lettre 
et de son annexe a l’attention des membres du Conseil de securite. 

( Signe ) Antonio Guterres 
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Annexe 


[Original: anglais, arabe, chinois, espagnol, francais et russe] 

J’ai l’honneur de vous faire tenir ci-joint la note du Secretariat technique 
intitulee « Rapport de la Mission d’etablissement des faits menee par l’OIAC en 
Syrie concernant un incident qui se serait produit a Khan Shaykhun (Republique 
arabe syrienne), avril 2017 » (voir piece jointe). 


( signe ) Ahmet Uziimcu 
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Piece jointe 


[Original: anglais, arabe, chinois, espagnol, francais et russe] 


NOTE DU SECRETARIAT TECHNIQUE 

RAPPORT DE LA MISSION D’ETABLISSEMENT DES FAITS MENEE 
PAR L’OIAC EN SYRIE CONCERNANT UN INCIDENT QUI SE SERAIT PRODUIT 
A KHAN SHAYKHUN (REPUBLIQUE ARABE SYRIENNE) 

AVRIL 2017 


1. Le 4 avril 2017, la presse internationale et les medias sociaux ont largement fait etat d’une 
attaque alleguee au cours de laquelle aurait ete utilisee une arme chimique dans la zone de 
Khan Shaykhun au sud d’ldlib (Republique arabe syrienne). 

2. Le 13 avril, a la cinquante-quatrieme reunion du Conseil executif, le Directeur general a 
informe le Conseil des mesures rapides que la Mission d’etablissement des faits de l’OIAC 
("la Mission") avait prises pour analyser toutes les informations disponibles sur la base 
desquelles il a ete determine qu’il s’agissait d’une allegation credible. 

3. Le 12 mai 2017, le Secretariat a diffuse la note S/1497/2017 dans laquelle il faisait le point sur 
les activites menees par la Mission. 

4. La Mission a poursuivi ses activites en conduisant des entretiens, en gerant les elements de 
preuve et en recueillant des echantillons. 

5. Le rapport de la Mission concemant l’incident allegue de Khan Shaykhun est presente ci- 
apres. 

6. En se basant sur ses travaux, la Mission est en mesure de conclure qu’un grand nombre de 
personnes, dont certaines sont decedees, ont ete exposees a du sarin ou a une substance y 
ressemblant. Selon toute vraisemblance, Remission a l’origine de cette exposition a commence 
sur le site ou il existe maintenant un cratere dans la route. La Mission a conclu qu’on ne peut 
que determiner que cette emission faisait suite a l’emploi de sarin, en tant qu’arme chimique. 

7. S’agissant de la question d’une visite de la Mission sur le lieu de l’incident, il s’agit d’une 
zone qui n’etait pas sous le controle effectif du Gouvemement syrien. Il convient de noter que 
l’emploi de sarin ou d’une substance y ressemblant n’est pas remis en question. Cela ressort 
egalement clairement de la position du Gouvemement syrien qui a fourni a la Mission ses 
propres in formations et elements en tant qu’elements de preuve. Le mandat de la Mission se 
limite a etablir uniquement la realite de l’emploi d’armes chimiques, les risques de securite 
associes a un deployment a Khan Shaykhun sont bien plus lourds que toute corroboration 
supplementaire des faits qui ont deja ete etablis. Le Directeur general a done decide que la 
Mission n’effectuerait pas de visite sur place a Khan Shaykhun. 
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RAPPORT DE LA MISSION D’ETABLISSEMENT DES FAITS MENEE PAR L’OIAC 
EN SYRIE CONCERNANT UN INCIDENT QUI SE SERAIT PRODUIT 
A KHAN SHAYKHUN (REPUBLIQUE ARABE SYRIENNE) 

AVRIL 2017 


1. SYNTHESE 

1.1 La Mission d’etablissement des faits ("la Mission") a precede a une evaluation preliminaire de 
toutes les informations disponibles immediatement apres que les medias ont fait etat de 
l’incident de Khan Shaykhun le 4 avril 2017, en un lieu qui, au moment de l’incident, n’etait 
pas sous le controle du Gouvemement syrien. La nature et la portee des informations 
disponibles ont constitue une base credible pour l’engagement d’une enquete, de sorte que la 
Mission a ete chargee de recueillir des donnees factuelles concemant cet incident d’allegation 
d’emploi de produits chimiques toxiques en tant qu’armes. 

1.2 La Mission se composait principalement d’inspecteurs du Secretariat technique 
("le Secretariat"), qui en ont assure la conduite, avec le concours de plusieurs autres divisions 
ou services du Secretariat. Des interpretes ont ete integres a 1’equipe et ont joue un role 
essentiel dans le bon deroulement de la Mission. 

1.3 Avec l’appui susmentionne, la Mission s’est preparee au deployment. Une equipe de 
reconnaissance est partie dans les 24 heures suivant la notification de 1’incident, suivie 
24heures plus tard par 1’equipe principale qui s’est rendue dans un pays voisin, ou les 
victimes avaient ete transferees. 

1.4 Les conclusions decoulaient de 1’analyse des echantillons biomedicaux, des entretiens et des 
documents complementaires foumis dans le cadre des entretiens. D’autres donnees ont ete 
tirees de 1’analyse des echantillons environnementaux. Les pieces justificatives ont ete 
verifiees par recoupement, puis corroborees. 

1.5 Meme si 1’equipe n’a pu se rendre sur le lieu peu apres 1’incident, le deployment rapide lui a 
permis de pratiquer des autopsies, de prelever des echantillons biomedicaux sur les victimes et 
les personnes decedees, d’interroger une vaste gamme de temoins divers et de recevoir des 
echantillons environnementaux. 

1.6 L’equipe a re§u peu d’informations sur le vecteur et n’a done pas pu aboutir a des conclusions 
fermes sur cette question specifique. Toutefois, les echantillons biomedicaux, dont la Mission 
a assure la possession continue, ont apporte des preuves irrefutables que des personnes ont ete 
exposees a du sarin ou a une substance y ressemblant. 

1.7 L’equipe a conclu qu’un grand nombre de personnes, dont certaines sont decedees, ont ete 
exposees a du sarin. Selon toute vraisemblance, remission a l’origine de 1’exposition au gaz a 
commence dans un cratere dans la route, situe pres des silos qui se trouvent dans la partie nord 
de la ville. Sur cette base, l’equipe en a conclu que le seul fait que l’on pouvait determiner 
etait que du sarin avait ete utilise en tant qu’arme. 
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2. CADRE JURIDIQUE 

2.1 La Mission a ete creee "pour etablir les faits relatifs aux allegations d’emploi de produits 
chimiques toxiques, du chlore selon certaines sources, a des fins hostiles en Republique arabe 
syrienne", en vertu de l’autorite conferee au Directeur general au titre de la Convention sur 
l’interdiction des armes chimiques ("la Convention") pour oeuvrer en toutes circonstances a 
defendre l’objet et le but de la Convention, telle que renforcee par les decisions pertinentes du 
Conseil executif de l’OIAC et par la resolution 2118 (2013) du Conseil de securite de l’ONU. 

2.2 Le mandat de la Mission a ete arrete d’un commun accord par l’OIAC et la Republique arabe 
syrienne, par echange de lettres entre le Directeur general de l’OIAC et le Gouvernement 
syrien, datees respectivement des l ei et 10 mai 2014 (annexe a la note du Secretariat 
technique S/1255/2015 du 10 mars 2015). 

2.3 Le Conseil executif ("le Conseil") a ensuite enterine la poursuite des travaux de la Mission 
dans la decision EC-M-48/DEC.1 du 4 fevrier 2015, telle que rappelee dans la 
resolution 2209 (2015) du Conseil de securite de l’ONU, puis dans la decision EC-M- 
50/DEC.l du 23 novembre 2015. Ces deux decisions du Conseil et la resolution 2209 (2015) 
chargent la Mission d’etudier toutes les informations disponibles concemant les allegations 
d’emploi d’armes chimiques en Syrie, y compris celles fournies par la Republique arabe 
syrienne ainsi que par d’autres entites. 

2.4 La Mission de l’OIAC est egalement visee dans la resolution 2235 (2015) du Conseil de 
securite de l’ONU portant creation du Mecanisme d’enquete conjoint OIAC-ONU ("le 
Mecanisme") et dans la resolution 2319 (2016) du Conseil de securite de l’ONU qui proroge 
d’une annee supplementaire le mandat du Mecanisme. 

2.5 Le mandat de la Mission n’habilite pas celle-ci a imputer la responsabilite de l’emploi allegue' 
d’armes chimiques. 


Cinquieme alinea du preambule de la decision EC-M-48/DEC.1, sixieme alinea du preambule de la decision EC-M-50/DEC.1 
et huitieme alinea du preambule de la resolution 2235 (2015) du Conseil de securite de l’ONU. 
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3. METHODOLOGIE 

Considerations d’ordre methodologique 

3.1 Les trois principes qui sous-tendent 1’elaboration de la methodologie suivie par l’equipe 
etaient les suivants : 

a) veiller a ce que soit utilisee une methode validee de collecte et d’analyse des 
elements de preuve, dans toute la mesure possible que permettront les conditions 
de la mission; 

b) veiller a ce que le personnel charge de conduire 1’enquete possede les 
competences et l’experience requises; 

c) veiller a ce que soient appliquees les procedures appropriees de la chaine de 
possession pour la collecte des elements de preuve. 

3.2 L’acces aux preuves materielles, aux elements de preuve electroniques, aux temoins et a la 
documentation, en plus du decalage horaire entre l’allegation et l’acces, differe d’une 
allegation a une autre. La Mission a applique la meme methodologie globale a toutes les 
allegations, tout en reconnaissant que les circonstances differentes inherentes a chaque 
allegation relativisent la pertinence des divers elements de la methodologie detaillee. 

3.3 De ce fait, la Mission a etudie et compare la methodologie figurant dans les 
documents S/1318/2015 (y compris Rev.l et Rev.l/Add.l), S/1319/2015, S/1320/2015, 
S/1444/2016 et S/1491/2017, pour veiller a une application uni forme de la methodologie du 
travail d’enquete par rapport aux allegations precedentes. 

3.4 De meme, les conclusions ulterieures et la methodologie detaillee de la presente allegation ont 
ete comparees a celles des allegations precedentes (mentionnees dans le paragraphe 3.3 ci- 
dessus), afin de veiller a ce qu’il y ait une coherence dans les rapports produits. 

METHODOLOGIE DE RECUEIL ET DANALYSE D ELEMENTS DE PREUVE 

3.5 Tout au long de ses activites, la Mission s’est conformee aux lignes directrices et aux 
procedures actuellement en vigueur a l’OIAC pour le deroulement d’une enquete sur une 
allegation d’emploi d’armes chimiques (annexe 1). 

3.6 La Mission a egalement respecte les protocoles les plus rigoureux disponibles, en utilisant a la 
fois des criteres objectifs et les questionnaires types applicables a une telle enquete, tels qu’ils 
figurent dans les procedures enumerees a 1’annexe 1. Vu que ces questionnaires ont ete 
specifiquement elabores pour une enquete sur une allegation d’emploi, il a parfois ete 
necessaire de les adapter legerement. Les procedures de l’OIAC prevoient expressement la 
possibility de proceder a de telles adaptations. Qui plus est, il n’y a eu que des adaptations 
mineures, qui ont ete faites en consultation avec le Bureau du Conseiller juridique et le 
Cabinet du Directeur general. 
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3.7 L’ordre de priorite des elements de preuve a ete etabli en fonction de leur pertinence, 
conformement aux orientations figurant dans les procedures de l’OIAC, et il a ete reevalue en 
fonction de l’eloignement, dans la chaine de possession, entre la source et la reception des 
elements de preuve par l’equipe. Les elements de preuve ont ensuite ete repartis en trois 
categories : primaires, secondaires ou tertiaires, par ordre decroissant d’importance. 

3.8 Les principales methodes de collecte des informations et d’evaluation de leur credibility ont 
notamment ete les suivantes : la recherche sur des incidents et des rapports existants; 
1’evaluation et la corroboration des informations generates; la tenue d’entretiens avec les 
prestataires pertinents de soins medicaux, les victimes presumees et d’autres personnes liees a 
l’incident rapporte; l’examen de la documentation et des releves foumis par les personnes 
interrogees; 1’evaluation des symptomes que presentaient les vic t imes et decrits par les 
personnes interrogees; et la collecte d’echantillons biomedicaux et echantillons 
environnementaux a des fins d’analyse ulterieure. 

3.9 Comme il a ete mentionne ci-dessus, conformement aux procedures de l’OIAC, la Mission a 
classe, le cas echeant, les elements de preuve par categorie : primaires, secondaires et 
tertiaires. La valeur attribute aux elements de preuve a ete basee sur la corroboration des 
temoignages des personnes interrogees, la recherche aupres de sources ouvertes, des 
documents et autres archives, ainsi que sur les caracteristiques des echantillons fournis. 
Aucune analyse medico-legale de metadonnees n’a ete effectuee sur les fichiers electroniques 
foumis par les temoins. 

3.10 Pendant la breve phase preparatoire, l’equipe a passe au crible les informations sur les 
allegations, provenant de sources ouvertes (annexe 2). La plupart de ces sources etaient des 
medias d’information, des blogues et des sites Web de plusieurs organisations non 
gouvemementales (ONG). L’equipe a gere les contacts avec des victimes et autres personnes 
interrogees par le biais de diverses ONG et des Etats parties. 

Acces aux zones geographiques pertinentes 

3.11 Le meilleur moyen de recueillir de precieux elements de preuve est de disposer d’un acces 
total, direct et immediat au lieu d’ou serait partie remission. Tenant compte de diverses 
contraintes, telles que le temps disponible ou les soucis de securite, la Mission a fonde ses 
decisions d’organiser ou non des visites sur place, y compris des entretiens, sur quatre grands 
parametres : 

a) l’interet scientifique et la valeur probante d’une visite sur place; 

b) revaluation des risques que pose l’organisation d’une visite en plein conflit 
arme; 

c) le fait de determiner si certains temoins et/ou victimes ont pu traverser les 
frontieres nationales pour se faire soigner et s’ils sont disposes a rencontrer 
l’equipe de la Mission; 
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d) le fait de determiner si l’autorisation de se rendre sur le site, y compris la 
delivrance des visas, pourrait etre delivree a temps pour permettre un acces 
i mm ediat. 

3.12 Dans l’ideal, il existe deux manieres d’identifier les personnes susceptibles d’etre interrogees : 
la premiere consiste, pour l’equipe chargee de l’enquete, a identifier des temoins sur le lieu 
presume de 1’impact, et la deuxieme consiste a identifier des personnes qui pourraient etre 
interrogees et pourraient conduire a d’autres sources jugees fiables du fait de leur proximite. 

3.13 Compte tenu des problemes de securite qui se posent dans la region ou se serait deroule 
l’incident, du calendrier des evenements - aucune autorisation n’etait en place au moment du 
deployment initial de l’equipe, qui aurait ete le meilleur moment pour recueillir des elements 
de preuve - et du transfert dans un Etat partie voisin de certaines victimes et autres temoins, il 
a ete decide que l’equipe courrait un trop grand risque en se rendant sur le lieu de l’incident. 
En consequence, l’equipe n’a pu se rendre sur le site peu apres 1’allegation pour observer, 
evaluer ou enregistrer le lieu ou se serait produit 1’incident, ni rechercher directement d’autres 
temoins ou recueillir des echantillons environnementaux ou des debris des munitions 
presumees. 

3.14 De surcroit, l’interet scientifique et la valeur probante d’une visite sur place diminuent avec le 
temps, surtout s’il n’est pas possible de gerer l’acces au site. Il faut done faire la part des 
choses entre la valeur probante d’echantillons preleves tres peu de temps apres 1’allegation, 
etayes par des preuves photographiques et videos, accompagnes de declarations de temoins, et 
la valeur probante qu’ aurait un deplacement ulterieur de la Mission sur place pour recueillir 
ses propres echantillons. 

3.15 Toutefois, la presence de victimes soignees dans un pays voisin offrait la possibilite de realiser 
des entretiens, de prelever des echantillons biomedicaux et d’acceder a des dossiers medicaux. 

Presence lors d’autopsies 

3.16 Alors que l’equipe de reconnaissance se dirigeait vers un pays voisin, la Mission a ete 
informee qu’il etait prevu de proceder a des autopsies sur trois victimes presumees. 
La presence lors des autopsies a offert la possibilite de prelever des echantillons biomedicaux, 
d’acceder a des rapports d’autopsie et de determiner la ou les causes des deces. 

Selection des personnes interrogees 

3.17 Grace aux contacts avec des representants de plusieurs ONG, dont Same Justice/Chemical 
Violations Documentation Centre Syria (CVDCS), la protection civile syrienne (egalement 
connue sous l’appellation "Casques blancs"), la Syrian American Medical Society (SAMS) et 
l’lnstitut syrien pour la justice, la Mission a identifie plusieurs temoins a auditionner. Il etait 
prevu que ces personnes temoignent et apportent des elements de preuve potentiellement 
pertinents. 

3.18 La Mission a cherche divers temoins de differentes tranches d’age pour couvrir des aspects 
varies, notamment le lieu de l’incident allegue; l’emplacement, les secours, l’etat, le transport 
et le traitement des blesses; ainsi que le prelevement d’echantillons. 
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3.19 Les contacts se sont poursuivis avec les ONG et les representants officiels d’un Etat partie 
voisin. L’objectif final de ces contacts etait de coordonner les activites logistiques et les 
deplacements, d’identifier les victimes et les temoins -notamment les lieux ou ils se 
trouvaient - et d’obtenir les autorisations voulues. Ces discussions ont commence peu apres 
que l’equipe a ete instruite de 1’allegation et se sont poursuivies tout au long du processus. 

3.20 Par ailleurs, le Gouvernement syrien a presente deux personnes a interroger. 

3.21 Les personnes a interroger se trouvaient en divers lieux, soit en Syrie, soit dans des hopitaux 
d’un pays voisin ou ailleurs dans un pays voisin. Les imperatifs logistiques etaient divers et il 
fallait obtenir des autorisations, selon l’endroit ou se trouvaient ces personnes et selon qu’il 
etait possible ou non de prelever des echantillons biomedicaux. 

Processus d’entretien : aper^u 

3.22 La Mission s’est efforcee de respecter les valeurs et normes culturelles et religieuses ainsi que 
les coutumes nationales, et de tenir compte des tensions et des traumatismes personnels lies a 
l’exposition a des produits chimiques toxiques, en plus de l’etat de sante des victimes. 

3.23 Lors des entretiens, tout a ete mis en oeuvre pour garantir la protection des participants et 
respecter leur vie privee. La confidentiality des informations recueillies a ete preservee et 
l’identite des victimes et des temoins a ete a tout moment protegee. Un numero 
d’identification a ete attribue a chaque personne interrogee et seul ce numero a ete utilise dans 
le traitement des donnees. La liste complete des noms des temoins a ete conservee en lieu sur 
par l’equipe chargee de la Mission. 

3.24 Les methodes d’entretien reposaient sur la methode du rappel libre, completee par des 
questions de suivi pertinentes a l’enquete et adaptee en fonction des modes operatoires 
normalises (QDOC/INS/WI/IAU05). 

3.25 Exception faite d’un entretien qui s’est deroule en anglais sans interpretation, tous les 
entretiens se sont deroules en anglais avec interpretation en arabe. 

3.26 Dans la mesure du possible, vu les circonstances des entretiens individuels et des personnes 
interrogees, chaque personne interrogee s’est vu expliquer dans les grandes lignes le 
deroulement de l’entretien. Les formulaires de consentement a l’entretien etaient remplis a 
partir des renseignements personnels des interesses et de leurs documents d’identification. Les 
formulaires de consentement etaient ensuite signes. De nombreuses personnes interrogees ont 
dit craindre que les renseignements personnels les concernant associes aux informations 
qu’elles auraient communiquees soient diffuses hors de l’OIAC a leur insu, avec l’incidence 
que cela pourrait avoir sur leur securite. Les personnes interrogees ont toutes re§u 1’assurance 
que leur anonymat serait garanti. 
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Processus d’entretien : a l’hopital 

3.27 Les installations dispensant des soins medicaux sont, dans le cadre du present rapport, 
designees par l’expression "installations medicales". Elies incluent entre autres de grands 
hopitaux, de petits hopitaux specialises, des hopitaux de campagne et des centres de soins 
medicaux de base qui n’offrent rien d’autre que des premiers soins. 

3.28 Compte tenu des preoccupations soulevees par certains temoins, le nom des installations 
medicales - sauf celles specifiquement mentionnees dans le present document - ne figure pas 
dans le present rapport. Pour plus de clarte, un code unique leur a ete attribue. 

3.29 L’equipe a utilise ces codes pendant la mission. Cela etant, les hopitaux n’ont pas tous ete 
inclus dans la phase d’etablissement du rapport, ce qui explique pourquoi les codes 
n’apparaissent pas necessairement dans un ordre sequentiel dans la section 5 du present 
rapport. 

3.30 Dans la mesure du possible, les temoins se sont vu expliquer le mandat et l’historique de 
l’equipe ainsi que le processus d’entretien, notamment les questions de confidentiality et de 
consentement. 

3.31 L’equipe n’a mene aucun entretien dans des zones publiques et n’a pas pu interroger les 
personnes sans connaissance ou a peine conscientes. De ce fait, il n’a ete possible d’organiser 
qu’un seul entretien, a l’epoque, avec des victimes hospitalisees. Cet entretien a dure aussi 
longtemps que l’a permis l’etat de sante du patient au moment de 1’entretien. 

3.32 Etant donne qu’il n’etait possible de mener qu’un entretien a la fois, l’equipe a choisi deux de 
ces patients et les a interroges apres leur sortie de l’hopital et une fois connus les resultats de 
1’analyse des echantillons biomedicaux. Ces entretiens differes ont permis d’aller plus au fond 
des choses qu’il n’aurait ete possible a l’hopital et aussi d’interroger des personnes dont le test 
d’exposition avait donne un resultat positif. 

3.33 L’equipe s’est entretenue avec un medecin traitant dans un hopital qui a accueilli des patients 
lies a cette allegation en Syrie. Cet entretien s’est deroule en prive dans l’hopital. 

3.34 L’equipe a obtenu les consentements pour les deux entretiens (avec un medecin et un patient) 
qui se sont deroules a l’hopital. 

Processus d’entretien : ailleurs 

3.35 Dans le cas des autres temoins qui ont pu etre interroges ailleurs qu’a l’hopital, not a mment les 
temoins interroges apres leur sortie de l’hopital, un lieu (ville et emplacement precis dans la 
ville) accessible, sur et propice au bon deroulement des entretiens a ete choisi. 

3.36 La plupart des personnes interrogees ont ete transportees en petits groupes, avec l’aide des 
ONG ou d’un Etat partie, vers la ville ou les entretiens devaient avoir lieu. Les personnes 
interrogees ont ete transportees individuellement vers le lieu precis de l’entretien, ou elles ont 
rencontre l’equipe chargee de l’entretien. 
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3.37 Au debut de chaque entretien individuel, la personne interrogee etait informee du mandat et de 
l’historique de l’equipe ainsi que du processus d’entretien, y compris des questions de 
confidentiality et de consentement. Une fois la procedure acceptee par T equipe chargee de 
l’entretien et la personne interrogee, les enregistreurs etaient mis en route. Des enregistrements 
en mode audiovisuel et en mode audio ont ete realises. Les formulaires de consentement a 
l’entretien etaient signes une fois les enregistreurs mis en route. 

3.38 La premiere partie de l’entretien enregistre se deroulait conformement a la procedure 
habituelle, avec la presentation de toutes les personnes presentes dans la salle, une explication 
des objectifs de l’entretien et une confirmation du consentement donne. Les personnes 
interrogees faisaient ensuite leurs declarations sur les incidents. Afin d’obtenir un recit 
complet des faits dont elles avaient ete temoins et qu’elles avaient vecus, l’equipe chargee de 
conduire l’entretien leur posait des questions complementaires avec, entre autres, un examen 
des cartes de la region afin de determiner, le cas echeant, les emplacements cles. Toutes les 
demarches effectuees a l’aide d’un ordinateur ont ete enregistrees sur support video et/ou 
audio. De surcroit, tous les elements de preuve supplementaires foumis par les personnes 
interrogees ont ete examines, notamment les documents, photographies et videos. Les 
temoignages et les elements de preuve ont ete mis en lieu sur. 

3.39 Lorsque l’exigeaient les circonstances, la Mission a ete scindee en deux equipes qui ont mene 
des entretiens paralleles, dans deux salles distinctes. Chaque equipe d’entretien s’est attachee a 
obtenir le maximum d’informations sous plusieurs angles. Pour ce faire, les equipes 
d’entretien etaient composees de personnes dotees de competences multisectorielles. 

3.40 A la fin de chaque entretien, la Mission tenait une reunion de compte rendu et ses 
constatations etaient partagees au sein de Tequipe. Toutes les donnees et documents recueillis 
etaient ensuite mis en lieu sur a la fin de chaque joumee. 

Methode epidemiologique 

3.41 Les criteres ci-apres ont ete utilises pour la determination epidemiologique de la relation 
cause/effet : 

a) il faut un lien biologiquement plausible entre 1’exposition et ses effets; 

b) il faut une relation temporelle entre l’exposition et ses effets; 

c) il faut qu’il n’y ait aucune autre explication plausible des symptomes. 

3.42 Une enquete epidemiologique comporte : un examen de tous les documents relatifs a 
Tincident allegue, une description epidemiologique de 1’incident, des entretiens avec les 
temoins, le personnel de sante, les premiers intervenants, des entretiens directs avec les 
survivants et une evaluation sur le terrain des signes et symptomes, notamment de la 
gravite clinique de leurs syndromes. Les enqueteurs doivent egalement consulter les 
dossiers medicaux etablis a l’epoque de Tincident et interroger les medecins traitants 
pour obtenir d’autres informations sur les traitements administres aux personnes 
touchees et les resultats obtenus. L’enquete epidemiologique doit permettre de recueillir 
des informations sur l’ampleur de chaque evenement, ainsi que des donnees 
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contextuelles et geographiques qui devraient etre ensuite verifiees et corroborees par les 
equipes chargees de recueillir des echantillons environnementaux. 

3.43 Toutefois, comme il a ete mentionne precedemment, la Mission n’a pas pu se rendre sur 
les lieux de 1’incident allegue et n’a done pas eu la possibilite : 

a) d’analyser la geographie des lieux de 1’incident allegue; 

b) de visiter les hopitaux et les cliniques ou les blesses ont ete traites initialement; 

c) de consulter les dossiers, notamment les registres de patients, les dossiers 
medicaux, les dossiers de traitements, les radiographies, les comptes rendus de 
laboratoires, etc., etablis par les etablissements de soins precedents; 

d) de recueillir des temoignages sur le terrain et de proceder a des examens 
cliniques. 

3.44 L’equipe de la Mission a pu cependant s’appuyer sur les examens cliniques dans les 
hopitaux ou se trouvaient les blesses au moment de son deployment et a obtenu un 
acces direct aux dossiers que les temoins ont apportes aux entretiens. 

3.45 L’enquete epidemiologique a done ete centree sur la collecte des temoignages des 
blesses et des personnes qui ont dispense les soins medicaux a ce moment-la, ainsi que 
sur la collecte et l’examen de tous documents probants pertinents qu’ils pouvaient offrir. 

Procedures de prelevement et d’analyse pour les echantillons environnementaux 

3.46 Generalement, les echantillons sont preleves par l’equipe chargee de l’enquete 
immediatement apres l’incident, au moyen de procedures et de materiel approuves, 
notamment en consultant tous les documents afferents a la possession continue des 
echantillons. Comme indique plus haut, l’equipe a ete entravee dans sa tache, faute de 
pouvoir acceder au site de 1’incident allegue et a cause du delai ecoule entre le moment 
de 1’incident allegue et la reception des echantillons (selon la source, de une semaine a 
deux mois apres l’incident). De ce fait, l’equipe n’a pas pu : 

a) evaluer la geographie et les conditions du lieu de l’incident allegue; 

b) selectionner directement les points d’echantillonnage et les elements 
a echantillonner; 

c) proceder au prelevement sur place d’echantillons; 

d) mettre en place une chaine de possession continue des echantillons par l’equipe, 
pour les echantillons preleves a la source. 

3.47 Faute de pouvoir proceder a des prelevements directs sur site, la Mission a demande que 
tout echantillon et toute procedure de prelevement fournis par d’autres parties soient 
accompagnes, autant que possible, par des photographies, des sequences video et des 
declarations de temoins. 
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3.48 Les echantillons ont ete transports au Laboratoire de l’OIAC, ou ils ont ete, pour la 
plupart, scindes par le personnel de laboratoire et envoyes pour analyse a deux 
laboratoires designes. Quelques-uns des echantillons etaient difficiles a scinder et furent 
done envoyes uniquement a l’un des deux laboratoires designes. 

3.49 Etant donne la nature inconnue d’innombrables autres produits chimiques toxiques 
possibles (comme leur volatilite, la concentration de la vapeur, la prevalence de 
marqueurs naturels ou les produits et taux de degradation, etc.), il a fallu faire preuve de 
prudence lors de la selection et de l’analyse ulterieure d’echantillons a partir de ceux qui 
avaient ete remis a l’equipe. En presence de tant d’inconnues, l’equipe a examine et 
accepte un vaste eventail de types d’echantillons, dans l’intention de les soumettre a un 
tout aussi vaste eventail d’analyses. 

3.50 La Mission s’est adressee aux laboratoires designes de l’OIAC pour l’analyse des 
echantillons regus. Les laboratoires designes sont charges d’analyser les echantillons 
hors site authentiques conformement aux decisions pertinentes adoptees par les Etats 
parties a la Convention. 

3.51 Dans le cas present, une exception a ete faite pour les echantillons fournis par le 
Gouvernement syrien. Avant leur remise a la Mission, ces echantillons ont ete analyses 
par le Centre d’etudes et de recherches scientifiques (CERS) de Barzah. La Mission a 
egalement regu un rapport d’analyse prepare par le CERS de Barzah. Par la suite, ces 
echantillons ont egalement ete analyses par le Laboratoire de l’OIAC avant d’etre 
expedies aux laboratoires designes de l’OIAC. 

Echantillons biomedicaux 

3.52 Des echantillons preleves lors d’autopsies realisees dans un pays voisin ont ete emportes 
par du personnel de laboratoire de criminalistique avec leur equipement en presence de 
l’equipe de la Mission et sont restes en la possession de la Mission jusqu’a leur transfert 
au personnel du Laboratoire de l’OIAC. Les echantillons ont ete manipules 
conformement aux recommandations du Laboratoire de l’OIAC pour le stockage de tels 
prelevements. Ces conditions de stockage ont egalement ete appliquees pendant le 
transport. Les echantillons n’ont subi aucune manipulation ni procedure 
supplementaires de la part de l’equipe et ont ete transferes au Laboratoire de l’OIAC. 

3.53 Des echantillons preleves sur des patients dans un pays voisin l’ont ete a l’aide 
d’equipements et de fioles fournis par l’equipe de la Mission. Des echantillons de sang 
ont ete preleves sur 10 patients, dont 5 ont egalement fourni des echantillons d’urine. 

3.54 Des prelevements ont egalement ete regus de medecins qui ont traite des patients a 
l’interieur de la Syrie et collecte des echantillons biomedicaux. Ces echantillons 
comprenaient du sang, des urines, des poils et des secretions. 

3.55 Des prelevements ont ete regus de la Direction de la sante d’Idlib (faisant partie du 
systeme medical en place a Idlib, qui n’est pas controle par le Gouvernement). 
Ces prelevements comprenaient du sang, des urines et des poils. 
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3.56 Le sang a ete separe sur place en cellules sanguines et en plasma, puis divise en 
aliquotes distinctes pour chaque personne, selon la quantite de sang fournie. Tous les 
echantillons biomedicaux ont ete transports vers le Laboratoire de l’OIAC. 
Les echantillons d’urine et de sang ont ete reemballes et transports vers deux 
laboratoires designes pour l’analyse d’echantillons biomedicaux authentiques 
(S/1402/2016, en anglais seulement). 

Analyse du commencement 

3.57 Comme avec d’autres elements de preuve, des visites sur le site de l’incident allegue et 
une collect d’elements de preuve sur le site auraient foumi une information des plus 
precieuses, en particulier si la collect avait pu etre menee tres rapidement par rapport 
au moment de l’incident presume. 

3.58 Un autre moyen de validation consisterait a comparer les observations de personnes 
interrogees avec les reactions attendues d’un dispositif connu ou d’une conception 
theorique connue. Compte tenu de l’incertitude sur le volume de substance chimique et 
son comportement possible dans des conditions de dispersion energetique et mecanique 
inconnues, il ne serait pas possible de comparer la dispersion theorique des produits 
chimiques et des fragments a la dispersion decrite par les personnes interrogees et 
illustree par des photos et des videos. 

3.59 L’exploitation du site par d’autres parties a egalement defavorablement influe sur la 
possibilite pour la Mission de recevoir un plus large eventail d’elements de preuve du 
site et de representer une image de la methode alleguee de dispersion. 

SELECTION, COMPETENCES ET FORMATION DES MEMBRES DE L’EQUIPE 

3.60 Les membres de l’equipe ont ete selectionnes en fonction de leurs competences 
particulieres pour repondre aux besoins tres varies de la Mission. Les connaissances et 
les competences requises couvraient les domaines suivants : 

a) chimie analytique; 

b) analyse biomedicale; 

c) medecine/sante, notamment en matiere d’epidemiologie et de premiere 
intervention; 

d) chimie organique, notamment la chimie des produits chimiques inscrits; 

e) entretiens et negociations; 

f) produits chimiques toxiques; 

g) munitions et vecteurs; 
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h) experience de missions non routinieres, notamment une experience anterieure de 
missions d’etablissement des faits et d’autres missions en Republique arabe 
syrienne. 

3.61 Les besoins en equipements ont ete recenses et le materiel fourni alors que 
s’organisaient les deplacements et la logistique. Les interventions des consultants et des 
experts ont ete coordonnees en collaboration avec les conseillers techniques du 
Secretariat, notamment sur les questions de sante et de securite et les aspects juridiques 
de 1’operation. 

3.62 Les preparatifs ci-dessus visaient a garantir que la reception des echantillons, les 
entretiens et la collecte de toute autre preuve seraient realises par des inspecteurs 
dument formes et qualifies. 

POSSESSION CONTINUE, RECUEIL ET GESTION DES ELEMENTS 
DE PREUVE 

3.63 La Mission a recueilli des elements de preuve sous forme de declarations de temoins et 
d’entretiens avec ceux-ci (enregistrements audio et/ou video de temoignages recueillis) 
et de documents, photographies et/ou videos remis par les temoins. L’equipe a 
egalement re<ju des echantillons biomedicaux et environnementaux recueillis par les 
victimes, les premiers intervenants, le personnel medical et/ou toute autre personne liee 
a 1’incident rapporte. 

3.64 La Mission a assiste a la collecte de tous les echantillons biomedicaux preleves dans le 
pays voisin et en a immediatement pris possession. Sauf indication contraire, les 
echantillons comprenaient generalement des prelevements biologiques et/ou 
biomedicaux. 

3.65 Afin de garantir le maintien en tout temps de la chaine de possession continue, des 
reception des elements de preuve, les procedures ci-apres ont ete appliquees pendant la 
mission : 

a) toutes les declarations et les entretiens des temoins ont fait l’objet d’un 
enregistrement audio et/ou video et les enregistrements ont ete consignes comme 
elements de preuve; 

b) tous les fichiers electroniques ou documents papier remis par les personnes 
interrogees ont ete consignes dans le registre des elements de preuve; 

c) afin d’eviter toute alteration des metadonnees des fichiers, les dispositifs 
electroniques de stockage de donnees ne pouvaient etre consultes que 
directement ou via une passerelle USB, et les cartes memories mini SD ont ete 
verrouillees avant tout visionnage afin de ne pas les alterer; 

d) les fichiers enregistres sur support electronique ont ete copies pour preserver la 
qualite des elements de preuve et des copies de travail ont ete creees afin de ne 
pas compromettre les donnees originales pendant le traitement des donnees; 
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la reception, le conditionnement et la mise sous scelles des echantillons fournis 
ont ete photographies et ont fait l’objet d’une documentation papier appropriee; 


e) 

f) les echantillons re?us etaient conserves par au moins un membre de la Mission et 
places sous scelles OIAC a compter de leur reception jusqu’a leur arrivee au 
bureau de la Mission sur le terrain; 

g) au bureau de la Mission sur le terrain, les echantillons etaient dument 
documentes, conditionnes, scelles et convenablement emballes pour pouvoir etre 
transports en toute securite; 

h) l’integrite des echantillons etait garantie dans la mesure ou ils etaient 
physiquement en possession d’un des membres de la Mission et/ou etaient places 
sous scelles inviolables; 

i) avant de delivrer les certificats de cession ou de prise en charge, il etait confirme 
que les scelles et pieces justificatives etaient en bon ordre et intacts. 

3.66 La plupart des echantillons remis a la Mission etaient appuyes par des declarations de 

temoins et accompagnes de documents, notamment des photographies et des 
enregistrements video. Meme si, dans la plupart des cas, la documentation et les 
temoignages apportaient une certaine confiance dans la chaine de possession continue 
de ces elements de preuve avant leur remise a la Mission, il n’a pas ete possible de 
verifier de maniere categorique le maintien integral de la chaine de possession continue. 
Ces echantillons comprenaient des prelevements biomedicaux qui n’ont pas ete 

recueillis en presence de membres de l’equipe, des echantillons environnementaux et 
des animaux morts (communement appeles echantillons biologiques et 

environnementaux). 

3.67 La Mission a suivi les procedures decrites plus haut visant a garantir le maintien en tout 

temps de la chaine de possession continue, des reception des elements de preuve jusqu’a 
leur remise au Laboratoire de l’OIAC a Rijswijk (Pays-Bas). De surcroit, des 

procedures rigoureuses similaires ont ete appliquees lors du transfert des echantillons 
vers des laboratoires designes selectionnes ou les procedures normalisees (touchant 
notamment la verification de 1’assurance qualite et du controle qualite) ont ete 

appliquees a la reception, au stockage, a la preparation et a l’analyse des echantillons. 
Les resultats ont ensuite ete transmis a l’equipe de la Mission pour examen. 
Chaque transfert de materiel etait accompagne de la documentation appropriee. 
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4. PRECISIONS SUR LES DEPLOIEMENTS ET CHRONOLOGIE 

4.1 Le tableau de l’annexe 3 indique le calendrier de deploiement de la Mission, des entretiens 
avec les temoins et de la collecte d’echantillons. 

Commencement 

4.2 Immediatement apres que 1’incident de Khan Shaykhun a ete rapporte dans les medias le 
4 avril 2017, la Mission a commence a recueillir et a examiner toutes les informations y 
afferentes. La situation decrite dans les recits, y compris ceux publies sur les medias sociaux, 
etait celle d’une exposition probable a une substance toxique pouvant avoir fait un grand 
nombre de victimes. 

4.3 II a ete precede a une evaluation preliminaire et, vu la gravite des rapports, le Directeur 
general du Secretariat de l’OIAC a donne pour instruction de mobiliser l’ensemble des 
ressources de la Mission afin d’analyser l’incident. Yu la nature et la portee des informations 
disponibles, l’incident a pu etre qualifie de recit credible d’emploi possible d’un produit 
chimique toxique, de sorte qu’une premiere equipe de la Mission a pu etre deployee en moins 
de 24 heures. 

4.4 Le Groupe d’information et la Mission ont continue d’assurer un suivi actif des medias. La 
Mission a ainsi pu cartographier le site de l’incident rapporte, recenser les personnes qu’elle 
pourrait potentiellement interroger et reperer les elements de preuve possibles. Grace aux 
rapports et aux informations des Etats parties, le Secretariat a ete informe que plusieurs 
victimes avaient ete transportees dans un pays voisin ou s’y etaient rendues d’elles-memes. 

Activites menees lors du deploiement 

4.5 Etant donne que la Mission analysait deja plusieurs incidents recemment rapportes d’emploi 
allegue de produits chimiques comme armes, elle avait acces aux voies de co mm unication 
avec les parties qui connaissaient la zone en question et avaient des connexions avec celles-ci. 
Ces contacts ont ete explodes pour reperer rapidement les premieres victimes de cet incident. 

4.6 En outre, l’equipe a ete deployee avec les equipements necessaires pour mener a bien tous les 
aspects de la mission, y compris une trousse de prelevement d’echantillons environnementaux, 
une trousse de prelevement et de transport d’echantillons biomedic aux, du materiel de 
communication et d’interview, ainsi que des equipements de protection individuelle, 
notamment pour la manipulation de materiel toxique. 

4.7 Une mobilisation immediate a ete fondamentale dans un premier temps afin de permettre aux 
membres de l’equipe de la Mission d’assister aux autopsies de trois victimes le 
mercredi 5 avril 2017 et d’observer le prelevement d’echantillons biomedicaux sur les corps. 
L’equipe a demande les dossiers d’autopsie pour verifier les causes de deces. Le Secretariat a 
re?u les rapports d’autopsie dans la langue d’origine le 12 mai 2017. 

4.8 Le samedi 8 avril 2017, l’equipe de la Mission a pu se rendre dans trois hopitaux, alors qu’il 
etait encore fortement possible que l’on puisse recuperer des echantillons biomedicaux 
pertinents et recueillir les temoignages y afferents. 
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4.9 Malgre ce deployment rapide, de nombreux patients avaient quitte les installations medicales 
avant que la Mission ne puisse les rencontrer. L’equipe a cependant pu assister a la collecte 
d’echantillons biomedicaux sur 10 victimes (echantillons sanguins de 10 victimes et 
echantillons d’urine de 5 victimes) et a pu rencontrer des victimes de l’incident allegue. Lors 
de son passage dans les hopitaux, l’equipe a interroge une de ces victimes et un medecin 
traitant. Les tests sanguins d’exposition a des agents chimiques de 7 des 10 patients se sont 
reveles positifs. L’equipe a ensuite selectionne deux de ces sept patients, les a retrouves et les 
a interroges le 31 mai et le l er juin 2017. 

4.10 Les 12 et 13 avril 2017, l’equipe de la Mission a regu des echantillons biologiques et 
environnementaux (deux oiseaux morts et les poils d’une chevre morte). La Mission avait ete 
informee que ces animaux s’etaient trouves a proximite du lieu de 1’incident. L’equipe a 
emporte des parties anatomiques et des organes internes preleves sur les oiseaux. 

4.11 Le 13 avril 2017, l’equipe a re§u des echantillons environnementaux tels que des vetements, 
de la terre provenant du cratere du point d’ impact presume et de la terre provenant 
d’emplacements situes a proximite du point d’impact presume. 

4.12 Outre les echantillons biomedicaux preleves en presence de la Mission, d’autres echantillons 
biomedicaux ont ete preleves dans des installations medicales en Syrie par du personnel 
medical travaillant dans la zone controlee par 1’opposition. Ces echantillons ont ete remis a 
l’equipe de la Mission les 12 et 14 avril 2017. 

4.13 Au moment du transfert, l’equipe a ete informee que tous les echantillons avaient ete preleves 
par des ONG. Cette information a ete corroboree par le recit d’autres temoins interroges par la 
Mission. Un representant d’une ONG a egalement ete interroge et a fourni des photos et des 
videos de la scene de l’incident presume. 

4.14 Parmi les victimes se trouvaient quatre premiers intervenants dont il a ete dit qu’ils 
presentaient des symptomes d’exposition. La Mission a interroge l’un d’entre eux et a assiste 
au prelevement d’un echantillon de sang effectue par un infirmier. 

4.15 L’equipe s’est rendue deux fois a Damas pour recueillir des informations du Gouvemement 
syrien, mener des entretiens, recueillir des preuves materielles et examiner les possibility 
d’une eventuelle visite a Khan Shaykhun. 

4.16 La Mission s’est rendue au CERS de Barzah le 18 juin 2017 et a re§u d’autres echantillons 
environnementaux et fragments de metal. 

4.17 A la date du jeudi 22 juin 2017, la Mission avait interroge 34 temoins (29 hommes 
et 5 femmes), re§u 415 photographies, 6 fichiers audio et 178 videos enregistres pendant les 
entretiens, en plus de 30 echantillons environnementaux, 48 echantillons biomedicaux, 
699 pages de documents (y compris des rapports d’autopsie, des dossiers medicaux, des 
certificats de deces et d’autres informations sur les patients), 10 parties de 3 prelevements 
biologiques environnementaux, 12 documents electroniques (aux formats MS Word, 
MS Excel, PDF et TXT) et 2 CD contenant des videos. 
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5. RECAPITULATE DE LTNCIDENT ET ANALYSE 

5.1 Khan Shaykhun est une ville du sous-district du district de Maarrat al-Nu’man, dans le 
gouvemorat d’ldlib de la Republique arabe syrienne. Elle est situee a 35 kilometres environ au 
nord de la ville d’Hama et a 60 kilometres au sud de la ville d’ldlib. 

5.2 Avant le conflit (selon les chiffres du recensement de 2004), la population de la ville et du 
district environnant etait d’environ 50 000 personnes. 

5.3 En avril 2017, a la date de l’allegation, la ville n’etait pas sous le controle du Gouvemement. 

5.4 Du 8 avril au 22juin2017 inclus, la Mission a interroge 34 personnes en face a face, 
notamment des patients, des medecins, des infirmiers, des premiers intervenants et d’autres 
temoins. 

Topographie et meteorologie 

5.5 Les figures ci-apres montrent la zone de Khan Shaykhun et la zone de l’incident allegue. 

GRAPHIQUE1 : EMPLACEMENT RELATIF DE KHAN SHAYKHUN DANS 
LE NORD-OUEST SYRIEN 
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GRAPHIQUE 2 : KHAN SHAYKHUN 



5.6 Aucune donnee meteorologique n’etait disponible pour Khan Shaykhun et, de ce fait, les 
conditions meteorologiques ont ete estimees grace a un examen des donnees historiques tirees 
des sites www.worldweatheronline.com et www.wunderground.com pour les villes de Hama, 
Idlib et Latakia. La figure ci-apres montre les directions du vent dans la duree en ces trois 
emplacements le matin du 4 avril 2017. 

GRAPHIQUE 3: VARIATION DE LA DIRECTION ET DE LA VITESSE DU 
VENT LE 4 AVRIL 2017 



5.7 Selon ces donnees, la vitesse du vent etait faible mais aucune certitude n’a pu etre etablie sur 
sa direction. L’equipe a estime la probabilite d’une origine du vent situee quelque part entre le 
sud et Test, sans aucune certitude. 
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5.8 La figure ci-apres decrit la topographie de Khan Shaykhun et de ses environs. Elle a ete 
congue a l’aide du logiciel Global Mapper (systeme d’information geographique) et propose 
une representation en trois dimensions des caracteristiques du relief dans la region. L’encadre 
bleu marque l’emplacement, pour reference, de la boulangerie de Khan Shaykhun. 

GRAPHIQUE 4: REPRESENTATION TRIDIMENSIONNELLE DE LA 

TOPOGRAPHIE DE KHAN SHAYKHUN ET DE SES 
ENVIRONS 



5.9 Les faits relates dans la section ci-apres comprennent les declarations des temoins quant a la 
topographie et aux conditions meteorologiques. 

Faits relates 

5.10 Les faits relates dans la presente section se rapportent a Khan Shaykhun et au 4 avril 2017. Ils 
sont bases uniquement sur les entretiens et, quand cela a ete possible, sont corrobores par 
differentes personnes interrogees. En tant que tels, les faits relates ne sont pas le resultat 
d’informations provenant de sources ouvertes ni d’informations qui ont pu etre foumies par les 
Etats parties. Des temoins identifies par le Gouvernement syrien ont relate des faits differents. 
Faute de pouvoir interroger un plus grand nombre de tels temoins, il n’a pas ete possible de 
corroborer ces faits. Ces faits relates ont malgre tout ete inclus dans un souci d’exhaustivite. 

5.11 Au moment de 1’allegation, la ville comprenait une population, dont des families, originaire de 
la ville ainsi que des deplaces internes venus d’autres parties de la Syrie. 

5.12 Vers 6 h 30, des alertes ont ete emises a l’aide de postes de radio portatifs indiquant que des 
avions de chasse militaires avaient decolle d’un aerodrome et se dirigeaient dans la direction 
generale de Khan Shaykhun, entre autres. A ce moment-la, de nombreux residents etaient dans 
leur foyer, soit au lit, soit se preparaient a aller travailler. La meteo etait ensoleillee avec un 
ciel clair, sans vent perceptible. 
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5.13 Selon une description topographique sommaire, il y avait une petite pente descendante au sud 
et a l’ouest du point d’origine. 

5.14 Peu de temps apres, on a entendu le son d’une descente en pique comme peut le faire un avion 
de chasse en phase d’attaque, mais non suivie de bruit detonnant d’explosion. 

5.15 Un temoin est alle sur son balcon apres avoir entendu le bruit de 1’avion de chasse et a 
remarque un petit gargon (d’une douzaine d’annees) sur la route, venant de la direction de la 
boulangerie et des silos a grains. Le temoin a reconnu dans le gargon le vendeur d’essence qui 
se tient habituellement sur le bord de la route pres de la boulangerie. II a vu 1’enfant tomber et 
est sorti de son appartement pour aller le secourir. Alors qu’il aidait le gargon, le temoin a ete 
prevenu par radio d’une attaque menee par des avions de chasse et il s’est mis a l’abri. 

5.16 Cette attaque-la a provoque plusieurs explosions dans une zone residentielle situee a l’ouest 
des silos a grains dans la partie nord de Khan Shaykhun. 

5.17 D’autres residents, quand ils ont entendu l’explosion ou les explosions, sont sortis de leur 
habitation pour aider les voisins qui avaient peut-etre ete blesses dans 1’attaque. 

5.18 A leur arrive sur le site, les premiers intervenants (membres de la protection civile syrienne) 
ont decouvert, outre un petit nombre de blesses souffrant de blessures traumatiques typiques, 
de nombreux civils qui semblaient n’avoir subi aucune blessure externe. Les symptomes de 
ceux qui n’avaient aucune blessure externe, selon la description alors donnee par du personnel 
non medical, mentionnaient "des personnes qui marchaient puis s’effondraient", la suffocation 
et des spasmes musculaires. 

5.19 Les membres de la protection civile syrienne et d’autres civils tentaient de porter secours aux 
blesses et de les transporter au centre medical de Khan Shaykhun (qui porte le code MF-F), 
soit en ambulance, soit en vehicule prive. 

5.20 Une ambulance a quitte le site, conduite par un premier intervenant. Cinq victimes 
l’accompagnaient egalement dans 1’ambulance, dont l’une etait un autre premier intervenant. 
Rapidement apres son depart du site, le conducteur a signale qu’il se sentait somnolent. 
L’ambulance, et les victimes qu’elle transportait toujours a l’interieur, a ete retrouvee environ 
deux heures plus tard, pres du site. Le conducteur de l’ambulance et 1’autre premier 
intervenant, qui voyageait aussi dans 1’ambulance, ont repris conscience plus tard a 
1’installation medicale D (MF-D), apres avoir ete eux-memes secourus. 

5.21 Un certain nombre de victimes ont, dans un premier temps, ete transferees a 1’installation 
medicale MF-F. Le siege local de la protection civile syrienne se trouve aussi dans le 
voisinage du centre medical. Lorsqu’il est devenu manifeste pour les personnels de l’hopital et 
de la protection civile syrienne qu’ils faisaient sans doute face a un incident chimique, les 
patients ont ete laves a l’eau par l’equipe incendie de la protection civile syrienne des leur 
arrivee. 

5.22 Compte tenu des capacites limitees de soins de sante disponibles dans 1’installation medicale 
MF-F, les patients ont ete transferes vers plusieurs installations medicales differentes dans la 
region, soit apres triage a 1’installation medicale MF-F, soit directement vers d’autres 
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installations. L’admission dans les installations medicates et le transfert eventuel qui s’en 
suivait se faisaient selon les capacites et moyens dont disposaient les installations medicales 
d’accueil reelles ou potentielles pour traiter ce type de vict im es. 

5.23 Dans un premier temps, aucun patient n’a ete transfere a l’hopital national d’A1 Ma’arra, qui 
etait le principal hopital de la region, parce qu’il avait ete mis hors service quelques jours 
auparavant. On ne sait pas si cette installation a ouvert plus tard dans la journee pour un 
service limite d’assistance au traitement des victimes. 

5.24 Plusieurs patients, notamment ceux qui necessitaient davantage de soins selon 1’evaluation des 
medecins syriens, ont plus tard ete transferes vers un pays voisin pour y recevoir un traitement 
dans des installations medicales. 

5.25 Les personnes interrogees ont fait etat de cas d’exposition lies a une contamination croisee, a 
tel point que 10 membres de la protection civile syrienne presentaient des symptomes benins 
ou moderes et qu’environ 5 membres du personnel medical des installations medicales 
presentaient des symptomes semblables. 

5.26 Plusieurs personnes interrogees ont signale leur reinstallation ailleurs qu’a Khan Shaykhun 
suite a 1’allegation. 

Entretiens menes a Damas 

5.27 Le recit recueilli a partir de deux entretiens menes a Damas les 21 et22juin2017 differe. 
Selon l’une des personnes interrogees, "des membres de" [...] un groupe arme d’opposition 
[...] "avaient expulse les locataires d’une maison a Khan Shaykhun, en les remplagant par de 
nouveaux locataires, et la maison a ete utilisee pour l’entreposage d’armes, de munitions et de 
barils, pendant environ deux mois avant l’incident du 4 avril 2017". Cette maison semble avoir 
ete endommagee a un moment donne pendant 1’incident du 4 avril 2017. 

5.28 L’autre personne interrogee (un homme) se souvient que le 4 avril 2017, vers 7 heures, il a ete 
reveille par le son d’une explosion et a observe un nuage au-dessus d’un batiment, qu’il a 
decrit comme "un entrepot chimique". En approchant de l’emplacement du nuage, il a ete pris 
d’etourdissements et, ne se sentant pas bien, est rentre chez lui pour se reposer le temps que 
son etat physique s’ameliore. Deux a trois heures plus tard, ayant entendu des sirenes 
d’ambulance, il est sorti de chez lui et a assiste a la decontamination et au traitement des 
victimes par les premiers intervenants equipes de protection respiratoire. Il se rappelle que les 
routes etaient bloquees et que seuls les ambulances "d’un pays voisin" et les camions citernes 
etaient autorises dans la zone affectee. Les victimes, dont certaines semblaient ne pas reagir et 
souffraient apparemment de respiration superficielle, ont ete transportees a l’hopital de 
campagne d’Al Rahma a Khan Shaykhun. 

5.29 Les deux personnes interrogees ont informe l’equipe menant les entretiens qu’il existait un 
systeme etabli de pre-alerte qui utilisait des radios portatives pour diffuser des messages 
d’alerte en cas de survol aerien afin que les citadins puissent se mettre a l’abri. Le matin de 
l’incident, pourtant, elles ont rapporte n’avoir regu aucun avertissement de la sorte avant 
11 heures ou 11 h 30 et n’avoir observe aucun avion jusqu’a cette heure-la. 
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Points d’impact et emplacement des victimes 

5.30 La figure ci-apres montre une vue aerienne de Khan Shaykhun, le point d’impact de la 
munition chimique presumee (point 1) et trois autres points d’impact signales a la meme heure 
(point 2, point 3 et point 4). Toutes ces informations (figures 5 a 7) sont tirees des entretiens. 

5.31 L’equipe a note qu’un cinquieme point d’impact a ete signale au sud de la zone construite, 
mais se situait a l’exterieur de la ville et n’a pas ete inclus ci-dessous. 

GRAPHIQUE 5: NORD DE KHAN SHAYKHUN, INDICATION DU POINT 
D’IMPACT N° 1, SELON LES ENTRETIENS ET LES 
ELEMENTS DE PREUVE RECI S 



GRAPHIQUE 6: VUE AERIENNE DE KHAN SHAYKHUN MONTRANT LES 
POINTS D’IMPACT SELON LES ENTRETIENS ET LES 
ELEMENTS DE PREUVE REQUS 
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5.32 La figure ci-apres montre une vue aerienne de Khan Shaykhun, le premier point d’impact (voir 
ci-dessus) et la zone (en jaune) d’ou venaient les victimes. 

GRAPHIQUE 7 : VUE AERIENNE DE KHAN SHAYKHUN MONTRANT LE 
PREMIER POINT D’IMPACT ET L’ORIGINE DES VICTIMES, 
SELON LES ENTRETIENS ET LES ELEMENTS DE PREUVE 
RE^US 



Informations, elements de preuve et temoignages associes aux autopsies 

5.33 La Mission a ete informee que trois personnes qui avaient ete transferees vers un pays voisin 
de Khan Shaykhun etaient decedees et qu’elle pouvait assister a l’autopsie. 

5.34 Une equipe de deux membres a assiste a l’autopsie des trois victimes. Ils ont observe les 
autopsies et assiste au prelevement, par le personnel des services d’anatomopathologie, 
d’echantillons biomedicaux (notamment sur le cerveau, les poils, le foie, les poumons et le 
sang hemolyse) sur les trois personnes decedees. L’equipe a remarque que les corps etaient 
intacts et, hormis une victime ayant ete intubee, ne montraient aucun signe de lesion 
traumatique et ne presentaient aucune fracture osseuse. 

5.35 Le 8 avril 2017, ces echantillons ont ete transports au Laboratoire de l’OIAC. Des leur 
reception au Laboratoire de l’OIAC, les echantillons ont ete scindes conformement aux 
procedures de l’OIAC et, par la suite, transferes vers deux laboratoires designes pour 1’analyse 
des echantillons biomedicaux authentiques. 
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5.36 Le Secretariat a regu les rapports d’autopsie d’un pays voisin dans la langue d’origine, le 
12 mai 2017. Le 9 juin 2017, la Mission a re§u les versions traduites des rapports d’autopsie. 
Le contenu des dossiers d’autopsie est resume dans les paragraphes qui suivent. 

5.37 Les trois personnes susmentionnees avaient ete transferees de Syrie, soit a l’hopital MF-A, soit 
a l’hopital MF-C dans un pays voisin. Leur deces a ete constate le 5 avril 2017, et un premier 
examen a ete effectue pour toutes les trois. 

5.38 Selon les conclusions initiales, dans les trois cas, il a ete indique : "une autopsie classique doit 
etre realisee afin de determiner la cause exacte de la mort et, pour cette autopsie classique, le 
corps doit etre envoye a" un service medico-legal dans une autre ville d’un pays voisin. 

5.39 Les rapports, entre autres, donnaient des details des examens internes et extemes en plus des 
resultats des analyses toxicologiques. 

5.40 La conclusion finale des trois rapports d’autopsie a confirme que, compte tenu des examens 
medico-legaux, des resultats de 1’autopsie et des resultats de laboratoire, la cause du deces 
etait due a une exposition a des gaz toxiques. 

Informations, elements de preuve et temoignages associes a 1’installation medicale A 

5.41 L’equipe a visite 1’installation medicale A (MF-A) le samedi 8 avril 2017. Elle se trouve dans 
un pays voisin et a accueilli des victimes liees aux attaques de Khan Shaykhun qui ont eu lieu 
le 4 avril 2017. En arrivant a 1’installation medicale A, l’equipe a ete informee que tous les 
patients qui avaient ete hospitalises avec des symptomes d’empoisonnement chimique avaient 
quitte l’hopital la veille. 

5.42 L’equipe a interroge un medecin qui avait participe au traitement des patients. Ce qui suit est 
un compte rendu du medecin. 

5.43 Le medecin a indique que l’hopital a admis 38 blesses qui venaient de Syrie. Apres les 
premiers soins, 18 ont ete transferes vers d’autres hopitaux. Parmi les 20 autres patients, tous 
sauf 1 (qui a continue de vomir pendant 2 jours encore) ont indique qu’ils se sont sends mieux 
le lendemain. Tous les patients ont survecu, regu leur conge et sont rentres en Syrie. 

Informations, elements de preuve et temoignages associes a 1’installation medicale B 

5.44 L’equipe a visite 1’installation medicale B (MF-B) le samedi 8 avril 2017. Celle-ci se trouve 
dans un pays voisin et a accueilli des victimes liees aux attaques de Khan Shaykhun qui ont eu 
lieu le 4 avril 2017. A son arrivee dans 1’installation medicale B, l’equipe a ete informee que 
tous les autres patients, sauf un, qui avaient ete hospitalises avec des symptomes 
d’empoisonnement chimique etaient aux soins intensifs ou ne pouvaient pas etre interroges 
pour tout autre motif. 

5.45 La Mission a assiste a la collecte d’echantillons biomedicaux par le personnel hospitalier sur 
six patients. Des echantillons de sang ont ete preleves sur les six patients et des echantillons 
d’urine sur trois d’entre eux. 
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5.46 Le sang a ete separe sur place en cellules sanguines et en plasma, puis divise en trois aliquotes 
pour chaque personne. Le Laboratoire de l’OIAC a re§u les echantillons le 12 avril 2017. Les 
echantillons d’urine, quand la quantite disponible etait suffisante, ont ete divises en trois 
aliquotes pour chaque personne par le Laboratoire de l’OIAC, et les echantillons d’urine et de 
sang ont ete remballes et transportes vers deux laboratoires designes pour 1’analyse des 
echantillons biomedicaux authentiques. 

5.47 L’equipe a pu s’entretenir brievement avec une victime. Le temoignage est inclus dans le recit 
precedent. La personne interrogee a egalement signale que, apres avoir participe aux 
operations de secours pour les victimes de Khan Shaykhun, elle se souvient s’etre dirigee vers 
un abri, avant de se reveiller la ou elle se trouvait alors a l’installation medicale B. 

Informations, elements de preuve et temoignages associes a l’installation medicale C 

5.48 L’equipe a visite l’installation medicale C (MF-C) le samedi 8 avril 2017. Celle-ci se trouve 
dans un pays voisin et a accueilli des victimes liees aux attaques de Khan Shaykhun qui ont eu 
lieu le 4 avril 2017. En arrivant a installation medicale C, l’equipe a ete informee que tous les 
autres patients qui avaient ete hospitalises avec des symptomes d’empoisonnement chimique 
etaient aux soins intensifs ou ne pouvaient pas etre interroges pour tout autre motif. 

5.49 La Mission a assiste a la collecte d’echantillons biomedicaux par le personnel hospitalier sur 
quatre patients. Des echantillons de sang ont ete preleves sur tous les quatre et des echantillons 
d’urine sur deux. 

5.50 Le sang a ete separe sur place en cellules sanguines et en plasma, puis divise en trois aliquotes 
pour chaque personne. Le Laboratoire de l’OIAC a re§u les echantillons le 12 avril 2017. Les 
echantillons d’urine, quand la quantite disponible etait suffisante, ont ete divises en trois 
aliquotes pour chaque personne par le Laboratoire de l’OIAC, et les echantillons d’urine et de 
sang ont ete remballes et transportes vers deux laboratoires designes pour 1’analyse des 
echantillons biomedicaux authentiques. 

Informations, elements de preuve et temoignages associes a l’installation medicale D 

5.51 L’equipe a interroge deux medecins qui ont travaille a l’installation medicale D (MF-D), qui 
est un hopital situe en Syrie. Ce qui suit est un resume de leur temoignage. 

5.52 Comme il a ete indique a l’equipe, 75 blesses et environ 20 personnes decedees ont ete 
transportes a l’installation medicale D. Les signes et symptomes, y compris la gravite des 
symptomes des 75 victimes a leur arrivee, sont presentes dans les figures suivantes. 

5.53 La Mission note que la determination de la gravite des symptomes depend de la determination 
faite par le medecin en particular et/ou l’hopital et n’est pas necessairement comparable a la 
constatation faite par d’autres. 
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GRAPHIQUE 8: GRAVITE DES SYMPTOMES, A L’ARRIVEE 
DES VICTIMES 
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GRAPHIQUE 9 : SIGNES ET SYMPTOMES DES VICTIMES 



5.54 Les soins medicaux prodigues aux victimes sont indiques dans la figure suivante. 
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GRAPHIQUE 10 : SOINS MEDICAUX PRODIGUES AUX VICTIMES 
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5.55 La figure ci-apres montre le delai de sortie de l’hopital des patients apres leur arrivee a 
l’installation medicate D. 

GRAPHIQUE 11 : DELAI DE SORTIE DEPUIS L’ARRIVEE A L’INSTALLATION 
MEDICALE D 



5.56 Les echantillons de sang, d’urine, de secretions et de poils proviennent de victimes traitees par 
cet hopital. 

Informations, elements de preuve et temoignages associes a l’installation medicale E 

5.57 L’equipe a interroge un medecin qui a travaille a l’installation medicale E (MF-E). Ce qui suit 
est un resume de son temoignage. 
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5.58 Comme il a ete indique a l’equipe, 20 blesses ont ete accueillis par l’installation medicale E. 
Les signes et les symptomes, y compris la gravite des symptomes des 20 victimes a leur 
arrivee, sont representes dans les figures suivantes. 

GRAPHIQUE 12 : GRAVITE DES SYMPTOMES, A L’ARRIVEE DES VICTIMES 


A I’arrivee 
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GRAPHIQUE 13 : SYMPTOMES MEDICAUX PRESENTED PAR LES VICTIMES 
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Les soins prodigues aux victimes sont indiques dans la figure suivante. 

GRAPHIQUE 14 : SOINS MEDICAUX PRODIGUES AUX VICTIMES 
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Soins 



tracheale (5) 


5.60 Aucun echantillon biomedical n’a ete foumi par cette installation medicale. 

Informations, elements de preuve et temoignages associes a Pinstallation medicale H 

5.61 L’equipe a interroge un medecin qui etait de service a l’installation medicale H (MF-H), 
lorsque les victimes ont commence a arriver. Ce qui suit est un resume de son temoignage. Le 
medecin n’avait pas d’informations detaillees ni de dossiers sur les victimes liees a l’ensemble 
de l’installation medicale, mis a part le nombre de personnes decedees et il decrit les victimes 
qu’il a personnellement traitees. 

5.62 II a dans un premier temps re§u six victimes : 3 femmes, 2 enfants et 1 homme. Les trois 
femmes etaient mortes a leur arrivee. Un des enfants et 1’homme adulte se sont retablis. On ne 
connait pas le sort de 1’autre enfant. 

5.63 Le medecin ne se souvenait pas du nombre precis de patients exposes, mais il a indique que 
40 a 60 cas avaient ete admis a l’hopital; parmi ceux-ci, 18 sont morts pendant la premiere 
heure, et 6 sont morts durant la deuxieme heure. 

5.64 Tous les patients ont regu de l’oxygene, de l’hydrocortisone, de l’atropine et subi la pose 
d’une canule intraveineuse. Trois patients environ ont eu besoin de diazepam et 16 ont subi 
une intubation orotracheale. 
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Analyse de l’incident du 4 avril 2017 

5.65 Au total, 34 entretiens ont ete menes entre le 8 avril et le 22 juin 2017. Les donnees relatives 
aux personnes interrogees figurent dans le tableau ci-dessous. 

TABLEAU 1 : DONNEES RELATIVES AUX PERSONNES INTERROGEES 



Personne 

interrogee 

Homme 

Femme 

Victime 

primaire 

Victime 

secondaire 

Medecin traitant 

5 

5 

0 

0 

1 

Infirmier 

6 

5 

1 


2 

Premier intervenant 

8 

8 

0 

2 

4 

Temoin 

14 

10 

4 

5 

3 

Echantillonneur 

1 

1 

0 

0 

0 

Total 

34 

29 

5 

7 

10 


Analyse des signes medicaux et des symptomes 

5.66 De fagon generale, les symptomes varient selon le temps d’exposition, la purete et le type de 
l’agent chimique et la voie d’exposition. 

5.67 En ce qui conceme l’incident allegue de Khan Shaykhun du 4 avril 2017, la principale voie 
d’exposition a probablement ete l’inhalation (annexe 5), la duree d’exposition par rapport a la 
presence sur place varie et l’apparition des symptomes varie d’une personne a l’autre. 

5.68 Les personnes qui se trouvaient a proximite du point de dispersion ont presente des 
symptomes plus precoces, graves et soudains, allant jusqu’a une mort rapide. 
D’autres personnes ont presente des symptomes differes, generalement plus benins. 

5.69 Les symptomes courants enregistres dans les temoignages des victimes, des secouristes ou du 
personnel medical, ou consignes dans les dossiers medicaux, etaient les suivants : confusion, 
faiblesse musculaire, serrement de poitrine, vertiges, maux de tete, vomissement, 
essoufflement, vision floue, micropupilles, convulsions ou spasmes musculaires, transpiration 
profuse, brulures oculaires et suffocation. Certaines victimes ont signale des mictions 
frequentes et un etat d’agitation. 

5.70 L’apparition des symptomes en rapport avec l’incident variait de l’apparition immediate a 
1’apparition differee de quelques heures, selon l’eloignement du point de dispersion et la duree 
d’exposition. Parmi les victimes, on trouve du personnel medical et des ambulanciers, qui 
n’etaient pas presents sur le site. 
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Apparition des symptomes par rapport a 1’allegation 

5.71 Les symptomes presentes, leur duree et la reponse aux medicaments sont compatibles avec 
une inhibition de 1’acetylcholinesterase, corroboree par une analyse en laboratoire du sang, des 
urines et des echantillons preleves sur les victimes et les blesses, qui a confirme la presence de 
sarin ou d’une substance y ressemblant. 

Analyse des dossiers medicaux 

5.72 L’equipe a recueilli un certain nombre de dossiers de patients, de certificats de deces et 
d’autres documents medicaux aupres des installations medicales dans tout le nord de la Syrie, 
provenant d’ONG medicales, de la Direction de la sante d’Idlib et du centre medical de 
Khan Shaykhun. 

5.73 Les variations dans les procedures utilisees par les differents personnels medicaux et les 
hopitaux pour la collecte et la categorisation des renseignements sur les patients et les dossiers 
medicaux a donne lieu a des differences de presentation des renseignements sur les patients, 
tels que, par exemple, la priority donnee a la gravite de l’etat du patient a son arrivee. 

5.74 Differents medecins dans differents hopitaux ont egalement foumi des traitements selon leur 
experience personnelle et la disponibilite des medicaments. 

5.75 L’equipe a examine tous les documents disponibles relatifs aux personnes decedees et a note 
que les cas de plusieurs personnes ont ete dupliques dans d’autres documents. L’equipe a 
retire tous les doublons, sauf 10 environ dont on ne savait pas exactement s’il s’agissait de 
doublons ou simplement de personnes portant les memes noms. 

5.76 A 1’inverse, l’equipe n’a pas verifie par recoupement les dossiers concernant les victimes. Par 
consequent, il y a une forte probability de repetition des noms provenant de differentes 
sources. 

Synthese cumulee des dossiers medicaux recueillis par la Direction de la sante d’Idlib et 
d’autres installations medicales en Syrie 

5.77 Les figures ci-apres represented une synthese des donnees des documents foumis par la 
Direction de la sante d’Idlib. Le nombre de personnes exposees comprend egalement les 
personnes decedees. Comme indique ci-dessus, la probability que certains patients enregistres 
a Khan Shaykhun aient egalement ete envoyes vers un ou plusieurs hopitaux differents en 
raison de la permanence des symptomes et auraient pu, par consequent, avoir ete enregistres 
deux fois, ne peut etre exclue. 
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GRAPHIQUE15: NOMBRE DE PERSONNES EXPOSEES, PAR TRANCHE 
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GRAPHIQUE16: NOMBRE DE PERSONNES DECEDEES, PAR TRANCHE 
D’AGE 


Personnes decedees, par age 
(total : 50) 
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GRAPHIQUE 17 : NOMBRE DE PERSONNES DECEDEES, PAR SEXE 



GRAPHIQUE 18 : SYMPTOMES SIGNALES PAR RAPPORT AU NOMBRE DE 
VICTIMES 
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GRAPHIQUE 19 : SOINS MEDICAUX PRODIGUES AUX VICTIMES 


Soins 



Synthese des dossiers medicaux recueillis par le centre medical de Khan Shaykhun 

5.78 Etant donne que ce centre est l’etablissement medical le plus proche de l’incident allegue, 
outre le fait que les premiers cas d’exposition y ont ete traites et qu’un grand nombre de 
personnes decedees ont ete temporairement placees dans un immeuble a proximite de ce 
centre medical, les statistiques enregistrees pour cet endroit sont presentees separement. 

5.79 Les figures ci-apres recapitulent les donnees enregistrees par le centre medical de 
Khan Shaykhun. Le nombre de personnes exposees inclut egalement les deces. II y a des 
chevauchements entre les personnes identifiees dans les dossiers du centre medical de 
Khan Shaykhun et ceux d’autres installations medicales du gouvernorat d’Idlib. 

GRAPHIQUE 20: NOMBRE DE PERSONNES EXPOSEES, PAR TRANCHE 
D’AGE 
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GRAPHIQUE 21 : NOMBRE DE PERSONNES DECEDEES, PAR TRANCHE 
D’AGE 


Personnes decedees, par age 
(total : 57) 

30 -|- 



< 1 (2) 1 a 5 (2) 6 a 15 (24) 16 a 45 (23) > 46 (6) 

Tranche d’age 


GRAPHIQUE 22 : NOMBRE DE PERSONNES DECEDEES, PAR SEXE 
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GRAPHIQUE 23 : SOINS MEDICAUX PRODIGUES AUX VICTIMES 



5.80 Au total, 107 deces ont ete rapportes. La Mission a note qu’il y avait quelques noms qui 
etaient peut-etre dupliques et a estime le nombre de deces a environ 100 personnes. 

Rapport sur les echantillons biomedicaux 

5.81 Des echantillons biomedicaux ont ete analyses dans deux laboratoires designes. Les resultats 
des analyses de chaque laboratoire concordaient. 

5.82 Le tableau 2 resume les resultats des analyses d’echantillons preleves lors des autopsies. Selon 
ces resultats, les echantillons biomedicaux provenant des trois personnes decedees indiquent 
qu’il y a eu exposition a du sarin ou a une substance y ressemblant. 
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TABLEAU 2 : RESULTATS DES AUTOPSIES 



' 

683 

683/Sang 

Positif pour 

une substance 
y ressemblant 

683/Cerveau 

Positif pour 

du sarin ou une 

substance y 

ressemblant 

683/Cheveux 

Positif pour du 

substance y 

ressemblant 

683/Foie 

Positif pour 

du sarin ou 

substance y 

ressemblant 

683/Poumon 

Positif pour 

du sarin ou 

substance y 

ressemblant 

2. 

684 

684/Sang 

Positif pour 

du sarin ou 

une substance 

y ressemblant 

684/Cerveau 

Positif pour du 

substance y 

ressemblant 

684/Cheveux 

Negatif pour 

du sarin ou une 

substance y 

ressemblant 

684/Foie 

Positif pour 

du sarin ou 

substance y 

ressemblant 

684/Poumon 

Positif pour 

du sarin ou 

substance y 

ressemblant 

3. 

685 

685/Sang 

Positif pour 

une substance 
y ressemblant 

685/Cerveau 

Positif pour 

du sarin ou une 

substance y 

ressemblant 

685/Cheveux 

Positif pour du 

substance y 

ressemblant 

685/Foie 

Positif pour 

du sarin ou 

substance y 

ressemblant 

685/Poumon 

Positif pour 

du sarin ou 

substance y 

ressemblant 
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5.83 Le tableau 3 recapitule les resultats d’analyse des echantillons qui ont ete preleves en presence 
des membres de l’equipe de la Mission. Les echantillons preleves sur les 10 premieres 
personnes l’ont ete dans des hopitaux situes dans un pays voisin le 8 avril 2017. L’echantillon 
correspondant a la onzieme personne (numero de reference 1385) avait ete preleve le 
l ei mai 2017, sur la base d’informations foumies pendant l’entretien avec la personne 
enregistree sous le numero de reference 1385 et de releves foumis par la Direction de la sante 
d’Idlib. D’autres precisions relatives a la personne n° 1385 sont donnees plus loin dans le 
present rapport. 

5.84 La mention "s/o" (sans objet) dans la colonne intitulee "Ref. de l’echantillon'' indique qu’il n’a 
pas ete possible de prelever un echantillon ou que l’equipe a choisi de ne pas prelever 
d’echantillon. 

TABLEAU 3 : RESULTATS DE L’ANALYSE BIOMEDICALE DES 

ECHANTILLONS PRELEVES EN PRESENCE DE L’EQUIPE 
DE LA MISSION 


N° 

Ref. de la 
personne 

Sang 

Urine 

Ref. de 
l’echantillon 

Resultats 
de l’analyse 

Ref. de 
l’echantil 

Ion 

Resultats 
de l’analyse 

1. 

1321** 

1321/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

s/o 

s/o 

2. 

1355 

1355/P 

Absence de detection 

1355/U 

Absence de detection 

3. 

1305 

1305/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

s/o 

s/o 

4. 

1304* 

1304/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

s/o 

s/o 

5. 

1353 

1353/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

s/o 

s/o 

6. 

1356** 

1356/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

1356/U 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

7. 

1302 

1302/P 

Absence de detection 

s/o 

s/o 

8. 

1354 

1354/P 

Absence de detection 

1354/U 

Absence de detection 

9. 

1320 

1320/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

1320/U 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

10. 

1358 

1358/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

1358/U 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

11. 

1385*** 

1385/P 

Positif pour du sarin ou une 
substance y ressemblant 

s/o 

s/o 
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Interrogee a l’hopital. 

Interrogee a une date ulterieure. 

Interrogee par l’equipe, avant le prelevement d’un echantillon de sang. 
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5.85 Huit des echantillons de sang preleves sur 11 personnes ont mis en evidence une exposition a 
du sarin ou a une substance y ressemblant. De la meme maniere, trois des echantillons d’urine 
preleves sur cinq personnes ont mis en evidence une exposition a du sarin ou a une substance 
y ressemblant. 

5.86 Lors du prelevement des echantillons, l’equipe a note qu’une des 10 victimes sur lesquelles 
des echantillons avaient ete preleves dans des hopitaux semblait presenter des traumatismes et 
a en outre note que son sang et son urine n’avaient revele aucune presence de sarin ou d’une 
substance y ressemblant. Sept des neuf echantillons de sang restants et trois des quatre 
echantillons d’urine restants ont mis en evidence la presence de sarin, d’une substance y 
ressemblant ou de metabolites apparentes. 

Resultats des echantillons biomedicaux preleves en Syrie 

5.87 Le tableau 4 recapitule les resultats d’analyse des echantillons qui ont ete preleves hors la 
presence de membres de l’equipe de la Mission. Les echantillons numerates 1 a 7 dans le 
tableau 4 ont ete preleves par du personnel medical sous la supervision de la Direction de la 
sante d’Idlib; les echantillons numerates 8 a 14 dans le tableau 4 ont ete preleves sous la 
supervision de la SAMS. Ces echantillons ont ete remis a la Mission avec documentation a 
l’appui. 
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| TABLEAU 4 : RESULTATS DE L’ANALYSE BIOMEDICALE D’ECHANTILLONS PRELEVES HORS 

2 LA PRESENCE DE L’EQUIPE DE LA MISSION 



Ref. de 


la 

personne 

Ref. de Resultats Ref. de Resultats Ref. de Resultats Ref. de Resultats 

1'echantillon de l’analyse l’echantillon de l’analyse l’echantillon de l’analyse l’echantillon de l’analyse 

1. 

1351A 

1351A1 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

1351A3 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

1351A4 

Methylphosphonate 

d’isopropyle* 

s/o 

s/o 

1351A2 

2. 

1351B 

1351B1 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

1351B2 

3. 

1351C 

1351Cl 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

1351C3 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

1351C2 

* 

1351D 

1351D1 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

1351D3 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

1351D2 

5. 

1351E 

1351E1 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

1351E2 

6. 

135 IF 

135 IF1 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

1351F3 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

s/o 

s/o 

s/o 

s/o 

1351F2 

7. 

1351G 

1351G1 

Positif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

1351G3 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

1351G4 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

s/o 

s/o 

1351G2 




Positif pour du sarin 







g 

131803 

131803 

ou une substance 

s/o 

s/o 

131801 

Methylphosphonate 

131802 

Methylphosphonate 




y ressemblant 




d’isopropyle 


d’isopropyle 




Positif pour du sarin 







9. 

131806 

131806 

ou une substance 

s/o 

s/o 

131804 

Methylphosphonate 

131805 

Methylphosphonate 




y ressemblant 




d’isopropyle 


d’isopropyle 




Positif pour du sarin 







10 

131809 

131809 

ou une substance 

s/o 

s/o 

131807 

Methylphosphonate 

131808 

Methylphosphonate 




y ressemblant 




d’isopropyle 


d’isopropyle 

































I 

Ref. de la 

personne 





11 

131815 

131814 

Negatif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

131813 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

131811 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

131812 

Absence 

de detection 

12 

131821 

131820 

Negatif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

131816 

Absence de detection 

131818 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

131817 

Absence 

de detection 

13 

131826 

131825 

Negatif pour du sarin 

ou une substance 

y ressemblant 

131827 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

131823 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

131824 

Absence 

de detection 

14 

131830 

131830 

Positif pour du sarin ou 

une substance 

y ressemblant 

s/o 

s/o 

131829 

Methylphosphonate 

d’isopropyle 

131828 

Methylphos¬ 

phonate 

d’isopropyle** 

1 * Niveau des traces: inferieur a 1 ng/g. 1 

| ** Niveau des traces : inferieur a 1 ng/ml. | 
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5.88 Onze des 14 echantillons de sang ont mis en evidence la presence de sarin ou d’une substance 
y ressemblant. Ces resultats positifs ont ete partiellement corrobores par d’autres echantillons 
biomedicaux preleves sur la meme personne. 

5.89 L’equipe a note que le sang des personnes ayant les numeros de reference 131814, 131820 
et 131825 n’avait revele aucune presence de sarin ou d’une substance y ressemblant, mais que 
d’autres echantillons biomedicaux preleves sur les memes personnes avaient mis en evidence 
du methylphosphonate d’isopropyle. 

5.90 L’equipe a en outre note que la personne ayant le numero de reference 135 IB (tableau 4) avait 
le meme nom que le temoin n° 1385 (tableau 3). Vu que les noms etaient identiques, l’equipe 
a demande au temoin n° 1385 s’il serait dispose a lui donner un echantillon de sang afin de 
confirmer qu’il s’agissait bien de la meme personne et de verifier si son sang, preleve sous le 
controle complet de l’equipe de la Mission, confirmait une exposition a du sarin ou a une 
substance y ressemblant. Dans le cadre du present rapport, ces echantillons se sont vu attribuer 
le code Dl. 

5.91 De la meme maniere, l’equipe a note que la personne ayant le numero de reference 131806 
(tableau 4) avait le meme nom que la personne ayant le numero de reference 1320 (tableau 3). 
Ayant deja re§u les resultats d’analyse pour ces deux echantillons, qui ont mis en evidence la 
presence de sarin ou d’une substance y ressemblant, la Mission a juge qu’il serait utile de 
confirmer si ces deux echantillons correspondaient effectivement a la meme personne. Dans le 
cadre du present rapport, ces echantillons se sont vu attribuer le code D2. 

Suivi des victimes 

5.92 La Mission a demande une analyse ADN des echantillons de sang preleves sur les personnes 
ayant les numeros de reference 1351B (Dl), 1385 (Dl), 131806 (D2) et 1320 (D2). Le 
tableau 5 indique les resultats de ces analyses. 

TABLEAU 5 : RESULTATS DE L’ANALYSE BIOMEDICALE 

D’ECHANTILLONS PRELEVES HORS LA PRESENCE 
DE L’EQUIPE DE LA MISSION 




PVhfmHIlnnc 


Sang 

N° 

Ref. de 

l’echantillon 

preleves sous 
le controle de 

Code 

Resultats de l’analyse 

Probability 

de concordance 

aleatoire 

1. 

1385B 

Mission 


Les echantillons 1385B 
(correspondant a la 
personne 1385) et 1351B ont ete 
preleves sur la meme personne*. 


2. 

1351B 

Direction de la 

sante d’Idlib 

Dl 

< 1 x 10 9 

3. 

131806 

SAMS 


Les echantillons 131806 et 1320B 
(correspondant a la 
personne 1320) ont ete preleves 
sur la meme personne*. 


4. 

1320B 

Mission 

D2 

< 1 x 10 9 


Cette conclusion s’applique a tous les echantillons preleves sur des hommes, exception faite de vrais 
jumeaux. Les vrais jumeaux presentent des profils ADN dont les sequences repetitives courtes (STR) 
correspondent. De ce fait, l’analyse ADN STR ne permet pas de distinguer de vrais jumeaux. 
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5.93 En s’appuyant sur la comparaison de l’analyse ADN d’un echantillon de sang en possession de 
la Direction de la sante d’Idlib et d’un echantillon de sang en possession de la Mission, tous 
les deux enregistres sous le meme nom, la Mission confirme que les deux echantillons 
appartiennent a la meme personne. 

5.94 En s’appuyant sur la comparaison de l’analyse ADN d’un echantillon de sang en possession de 
la SAMS et d’un echantillon de sang en possession de la Mission, tous les deux enregistres 
sous le meme nom, la Mission confirme que les deux echantillons appartiennent a la meme 
personne. 

5.95 Comme indique dans les tableaux ci-dessus qui contiennent les resultats de 1’analyse 
biomedic ale, ces quatre echantillons ont egalement mis en evidence la presence de sarin ou 
d’une substance y ressemblant. Ces resultats ont permis a l’equipe d’evaluer le lien entre le 
site de l’allegation, l’exposition et les declarations des temoins. Par ailleurs, les resultats 
peuvent egalement etre utilises pour evaluer la credibilite des echantillons preleves restes en 
possession d’autres entites. 

5.96 Parmi les videos examinees par l’equipe, figuraient des scenes ou une personne decedee qui 
avait ete autopsiee apparaissait egalement. La video a ete remise et examinee lors d’un 
entretien, et la personne interrogee a decrit le contexte de la sequence. La personne interrogee 
n’a fait aucune reference a la personne autopsiee. 

5.97 Les rapports d’autopsie correspondant aux autopsies auxquelles la Mission a assiste indiquent 
que ces trois personnes avaient ete transferees depuis la Syrie vers des hopitaux dans un pays 
voisin avant leur deces et autopsie ulterieure. Par ailleurs, un examen des noms figurant dans 
les rapports de la Direction de la sante d’Idlib a permis d’etablir que deux des defunts sur les 
trois autopsies effectuees avaient ete dans un premier temps transferes depuis la Syrie vers un 
pays voisin pour y recevoir des soins. 

5.98 Le tableau 6 offre un apergu global de tous les echantillons de sang qui ont ete preleves sur les 
victimes, indique l’entite qui a assure la garde des echantillons, fait apparaitre les resultats de 
1’analyse des echantillons et precise si les personnes ont ete interrogees ou non. L’analyse 
ADN est egalement mentionnee dans le tableau. 
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| TABLEAU 6 : RECAPITULATE DU SUIVIDES ECHANTILLONS BIOMEDICAUX 


r 

Reference 


Echantillons preleves et resultats d’analyse communiques par les laboratoires 
designes 



de 

l’echantil- 

lon 

supplemen- 

taire 

Hopital 

(en presence de la 
Mission) 

SAMS 

Direction de 
la sante 
d’Idlib 

Lieu de l’entretien 
(en presence de la 
Mission) 

Personne 

interrogee 

i. 

1355 


Negatif 




2. 

1302 


Negatif 




3. 

1354 


Negatif 




4. 

1321 


Positif 



Oui 

5. 

1304 


Positif 



Oui 

6. 

1305 


Positif 




7. 

1353 


Positif 




8. 

1356 


Positif 



Oui 

9. 

1358 


Positif 




10. 

1320 

ADN 

Positif 




131806 

concordant 


Positif 



11. 

131803 



Positif 



12. 

131809 



Positif 



13. 

131830 



Positif 



14. 

131815 



Non conluant 



15. 

131821 



Non conluant 



16. 

131826 



Non conluant 



17. 

1351A 




Positif 


18. 

1351C 




Positif 


19. 

1351D 




Positif 


20. 

1351E 




Positif 


21. 

135 IF 




Positif 


22. 

1351G 




Positif 


23. 

1351B 

ADN 



Positif 

Oui 

1385 

concordant 




Positif 


Positif = Positif pour du sarin ou une substance y ressemblant. 
Negatif = Negatif pour du sarin ou une substance y ressemblant. 
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Echantillons environnementaux et autres echantillons preleves sur le site 

5.99 Les 12 et 13 avril 2017, l’equipe de la Mission a regu des echantillons environnementaux, 
deux oiseaux morts et des poils d’une chevre morte. Les parties anatomiques et les organes 
internes des oiseaux ont ete retires et l’equipe en a pris possession lors de leur reception. 

5.100 Au moment de la remise, l’equipe a ete informee que tous les echantillons fournis les 12 
et 13 avril 2017 avaient ete preleves par 1’unite des echantillons chimiques de la protection 
civile syrienne. Un membre de l’unite des echantillons chimiques qui a preleve les 
echantillons etait present lors de la remise et a fourni des informations sur chaque echantillon. 
Ces informations ont ete corroborees lors de 1’interrogation de la meme personne quelques 
jours plus tard et en utilisant des photographies remises lors d’un entretien. D’autres temoins 
ont corrobore ces informations dans leurs declarations. 

5.101 Le tableau 7 ci-dessous indique les resultats d’analyse en recherche de produits chimiques 
inscrits et d’autres produits chimiques d’interet, d’apres le document "Scope of Analysis 
env 3" (Portee de 1’analyse) (L/VER/LAB/209626/17 du 25 avril 2017). 

TABLEAU 7 : ANALYSE EFFECTUEE PAR LES LABORATOIRES DESIGNES 





Resultats d’analyse 

N° 

1’echantillon 

Description 

Laboratoire 
designe n° 1 

Laboratoire designe 
n° 2 

| Echantillons de ^installation medicate | 

1. 

10SDS 

Vetements 

a.d. 


2. 

usds 

Vetements 


Hexamine (trace) 

3. 

12SDS 

Vetements 

a.d. 


4. 

13SDS 

Vetements 


a.d. 

5. 

14SDS 

Vetements 

a.d. 


| Echantillons du point d’impact de la munition presumee et des environs |j 

6. 

15SDS 

Vegetation a 10 m de 

1’ emplacement 

IMPA, DIMP 

IMPA, MPA, DIMP, 
hexamine, DIPP 

7. 

17SLS 

Terre du cratere 

Sarin, IMPA, DIMP, 
hexamine, pyro 

Sarin, IMPA, MPA, 
DIMP, hexamine, 
DIPF, HFP, DIPP, TPP 

8. 

18SLS 

Pierre de 

T emplacement 

Sarin, IMPA, DIMP, 
hexamine 

IMPA, MPA, DIMP, 
hexamine, HFP, DIPF 
(trace), DIPP 

9. 

19SLS 

Terre a une distance 
de 100 m 

IMPA, DIMP 

IMPA, MPA, DIMP, 
DIPP 

10. 

20SLS 

Terre a une distance 
de 50 m 

IMPA, DIMP 

Sarin (trace), IMPA, 
MPA, DIMP, DIPF 
(trace), DIPP, TPP 
(trace) 
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Resultats d’analyse 

N° 

l’echantillon 

Description 

Laboratoire 
designe n° 1 

Laboratoire designe 
n° 2 

Echantillons preleves sur des animaux morts trouves 
a proximite du point d’impact 

11. 

16SDS 

Poils de chevre, 
a une distance 
de 20-30 m 

IMPA 

IMPA (trace) 

12. 

22SDS 

Oiseau : plumes 

IMPA, DIMP 

Sarin (trace), IMPA, 
MPA, DIMP, 
hexamine, DIPF 
(trace), DIPP 

13. 

46SDS 

Oiseau : plumes 

DIMP 

DIMP, hexamine 
(trace) 

14. 

21SDS 

Oiseau : ailes 

Sarin, IMPA, DIMP, 
hexamine, DIPF 


15. 

23SDS 

Oiseau : foie 


F" regen 

16. 

24SDS 

Oiseau : cceur 

IMPA 


17. 

25SDS 

Oiseau : muscles 
pectoraux 


F" regen 

18. 

46SDS 

Oiseau : plumes 
et ailes 


IMPA, DIMP, 
hexamine 

19. 

47SDS 

Oiseau : cerveau 

GB-tyr, IMPA, 

F" regen 


20. 

48SDS 

Oiseau : estomac 

IMPA, F" regen 


21. 

49SDS 

Oiseau : cceur 


F" regen 


Legende pour les tableaux 7 et 8 

a.d. 

Absence de detection de produits chimiques pertinents (tels que 
definis par le Laboratoire de l’OIAC) 

DIMP 

Methylphosphonate de diisopropyle (sous-produit de la fabrication 
du sarin) 

DIPF 

Phosphorofluoridate de diisopropyle (sous-produit du precurseur 
du sarin/de la fabrication du sarin) 

DIPP 

Phosphate de diisopropyle 

EIMP 

Methylphosphonate d’ethylisopropyle 

F~ regen 

Methode de regeneration au fluorure : positif pour du sarin 
ou une substance y ressemblant 

GB-tyr 

Adduit du sarin ou d’une substance y ressemblant sur la tyrosine 

Hexamine 

Hexamethylentetramine 

HFP 

Hexafluorophosphate 

IMPA 

Methylphosphonate d’isopropyle (premier produit de la degradation 
du sarin) 

MPA 

Acide methylphosphonique (produit de la degradation du sarin 
et/ou du precurseur de l’agent neurotoxique et/ou du sous-produit de 

F agent neurotoxique) 

Pyro 

Dimethylpyrophosphonate de diisopropyle (sous-produit de la 
fabrication du sarin) 

TPP 

Phosphate de triisopropyle (sous-produit du precurseur du sarin/de la 
fabrication du sarin) 
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5.102 La Mission note que les personnes interrogees qui avaient ramasse des vetements 
(elements 1 a 5 du tableau 7) les avaient pris parce qu’ils etaient disponibles et non pas parce 
qu’elles pensaient qu’ils pourraient etre contamines. 

5.103 Les representants du Gouvemement syrien ont informe la Mission que les echantillons lies a 
1’incident qui se serait produit a Khan Shaykhun leur avaient ete remis par un volontaire non 
identifie de Khan Shaykhun. La Mission a preleve des fragments de ces echantillons dans le 
CERS de Barzah le 18juin2017. La Mission s’est vu remettre un enregistrement video du 
prelevement des echantillons. Ces echantillons environnementaux se composent de terre, de 
fragments de metal, d’os et de vegetation provenant de differents lieux, ainsi que 
d’echantillons d’extraits de ces fragments. 

5.104 Le CERS de Barzah a effectue une analyse de ces echantillons et le Gouvemement syrien en a 
transmis les resultats a la Mission. Le Laboratoire de l’OIAC a effectue une detection rapide 
des echantillons avant de les envoyer aux laboratoires designes. 

5.105 Le tableau 8 ci-dessous indique les resultats des analyses par le CERS de Barzah et le 
Laboratoire de l’OIAC des echantillons foumis par le Gouvemement syrien. 

TABLEAU 8 : ANALYSE DES ECHANTILLONS FOURNIS PAR 
LA REPUBLIQUE ARABE SYRIENNE 



Code de 


Resultats d’analyse* 


l’echantillon 


CERS 

Laboratoire 

de l’OIAC 

| Echantillons du point d’impact de la munition presumee et des environs j] 

i. 

01SLS 

Echantillon de terre 
du cratere 

Sarin, DIMP, 
hexamine 

Sarin, DIPF, DIMP, 
hexamine, pyro 

2. 

02SLS 

Echantillon de terre 
du cratere jouxtant 
l’echantillon 01SDS 

Sarin, DIMP, 
hexamine 

Sarin, DIPF, DIMP, 
TPP, pyro 

3. 

04SLS 

Echantillon de terre a 75 m au 
nord des silos 

a.d. 

a.d. 

4. 

05SLS 

Echantillon de terre preleve 
dans la mosquee Khaled Ibn 

A1 Walid 

a.d. 


5. 

06SLS 

Echantillon de terre preleve 
pres de la maison 

a.d. 


6. 

07SLS 

Echantillon de terre a 50 m au 
sud des silos 

a.d. 


7. 

01SDS 

Deux ohjets metalliques du 
cratere 

s/o, voir 
01BLS 

Sarin, DIPF, DIMP, 
TPP, hexamine, pyro 

8. 

01BLS 

Prelevement par la Syrie dans 
01SDS al’aide 
de dichloromethane 

DIMP, 

hexamine 

Sarin, DIPF, IMPA, 
EIMP, DIMP, TPP, 
hexamine, pyro 

9. 

10SLS 

Echantillon de terre preleve 
dans la maison 

a.d. 


10. 

09SLS 

Echantillon de terre preleve 
dans une autre mosquee 

a.d. 
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Code de 

Resultats d’analyse* 

l’echantillon 


CERS 

Laboratoire 

de l’OIAC 

11. 

08SLS 

Echantillon de terre preleve 
d’une maison 

a.d. 


12. 

03SLS 

Echantillon de terre preleve a 
80 m du cratere 

DIMP, 

hexamine 

DIMP 

13. 

03SDS 

Trois feuilles de divers 
endroits 

s/o 


14. 

03BLS 

Prelevement par la Syrie dans 
03SDS a l’aide 
de dichloromethane 

a.d. 


15. 

02SDS 

Os d’animal pris 
dans les silos 

s/o 


16. 

02BLS 

Prelevement par la Syrie dans 
02SDS a l’aide 
de dichloromethane 

a.d 


17. 

11SLS 

Echantillon de terre preleve 
d’une maison 

a.d. 


18. 

12SLS 

Echantillon de terre 
de differents lieux 

a.d. 


19. 

04SDS 

Echantillon preleve dans 
differents lieux 

a.d. 


20. 

01BLB 

Dichloromethane a blanc pour 
01-03BLS 


a.d. 


Pour la legende, voir celle reproduite a la fin du tableau 7. 


5.106 La Mission a examine les analyses des memes echantillons effectuees par le CERS de Barzah 
et le Laboratoire de l’OIAC, ainsi que celles effectuees par les laboratoires designes sur les 
echantillons re?us de 1’unite des echantillons chimiques de la protection civile syrienne. Elle a 
juge que ces analyses etaient dans une large mesure conformes. 

5.107 La Mission n’a pu retrouver aucune piece que l’on pourrait relier a la dispersion d’un produit 
chimique. Toutefois, la Mission a ete informee que des restes d’une munition retires du cratere 
d’impact (point 1 dans la figure 5) avaient ete mis en lieu sur et pourraient etre mis a 
disposition a l’avenir. 

Examen des autres sources d’information 

5.108 La Mission a note que des informations provenant de sources ouvertes faisaient etat d’un 
incident chimique -bien que plusieurs explications aient ete avancees quant a la cause de 
l’incident chimique presume - mais qu’en aucun cas il n’y a de deni d’une exposition a des 
produits chimiques toxiques (annexe 2). 

5.109 Le Secretariat a regu plusieurs notes verbales de la Republique arabe syrienne se referant a 
Khan Shaykhun. Aucune ne contient des informations ayant une valeur probante significative. 

5.110 Le Gouvemement syrien a remis a la Mission des resumes de declarations ecrites foumies par 
trois personnes. Ces documents n’avaient pas ete inclus dans la communication precedente. 
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5.111 La Mission a interroge deux de ces trois personnes. Leurs temoignages sont inclus dans la 
communication precedente. 

5.112 Dans l’autre declaration, il etait precise qu’aucune alerte n’avait ete diffusee par la radio, 
comme cela se fait d’habitude en cas d’attaque aerienne. Vers 7 heures du matin, il a entendu 
trois enormes explosions et a ensuite note des indications d’une attaque chimique. 

Categorisation des elements de preuve 

5.113 La Mission a considere que les elements ci-apres etaient des preuves primaires: 
les temoignages directs des personnes interrogees et les echantillons biomedicaux preleves en 
presence de l’equipe et pour lesquels celle-ci a pu maintenir la chaine de possession. 

5.114 La Mission a considere que les elements ci-apres etaient des preuves secondaires: 
la documentation, les photographies, les enregistrements video et audio presentes par les 
personnes interrogees, ainsi que les echantillons, y compris les echantillons 
environnementaux, les echantillons biomedicaux et les animaux morts ou touches, qui ont ete 
preleves par des temoins et corrobores par des temoignages, des documents ainsi que des 
photographies et/ou videos. 

5.115 La Mission a considere que les elements ci-apres etaient des preuves tertiaires et/ou des 
elements d’appreciation : les echantillons, de tous types, pour lesquels les pieces justificatives 
etaient insuffisantes, les temoignages sans aucune corroboration supplementaire, les 
informations provenant de sources ouvertes, ainsi que les informations fournies par les Etats 
parties. 
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6. CONCLUSIONS 

6.1 La methodologie a ete decrite plus haut dans le present rapport. Toutefois, en raison de la 
poursuite du conflit, il n’a pas ete possible de securiser le site et l’equipe n’a pas pu se rendre 
sur le site. L’equipe s’est done appuyee sur les entrevues avec des personnes qui avaient ete 
identifies par d’autres entites ou auxquelles elle avait eu acces dans les hopitaux, sur les 
echantillons (faute de continuity de la chaine de possession des elements par l’equipe) mis a sa 
disposition par les personnes interrogees, sur les dossiers medicaux et sur les echantillons 
biomedicaux, tant ceux pour lesquels l’equipe a pu maintenir la chaine de possession continue 
que ceux qui avaient ete preleves par d’autres entites. 

6.2 Grace au suivi de la couverture mediatique, la Mission a pu se mobiliser dans les 24 heures 
suivant la mise en ligne des divers comptes rendus dans les medias. Cet excellent etat de 
preparation a ete essentiel pour que l’equipe puisse assister aux autopsies avant les 
enterrements et rencontrer des patients alors qu’il y avait de grandes chances que l’on puisse 
encore prelever des echantillons biomedicaux utiles. Ainsi, il a ete possible de prelever des 
echantillons et de detecter des biomarqueurs dans les echantillons preleves, avant leur 
metabolisation dans le corps des victimes. 

6.3 La Mission a egalement pu interroger des temoins alors qu’ils avaient encore fraichement en 
memoire la sequence des evenements. Par ailleurs, la Mission precise qu’elle a interroge un 
plus grand nombre de temoins que d’habitude pour ce type de mission. Cette augmentation du 
nombre de temoins a rehausse la valeur corroborative des divers temoignages et permis de 
recouper les elements de preuve fournis. Cette corroboration a done renforce la confiance dans 
les comptes rendus ci-dessus et les conclusions qui en ont ete tirees. 

6.4 L’equipe a re?u les rapports de trois autopsies. Ces trois rapports ont conclu que les trois deces 
avaient ete causes par l’exposition a du sarin ou a une substance y ressemblant. Outre les 
rapports officiels, des echantillons avaient egalement ete preleves sur les corps en presence de 
l’equipe et avaient ete analyses par des laboratoires designes. Les resultats de ces analyses 
indiquent que ces echantillons avaient ete exposes a du sarin ou a une substance y ressemblant. 

6.5 Pris isolement, chaque element de preuve d’une autopsie pourrait ne pas completement 
exclure la possibility d’autres explications; par contre, l’association des elements de preuve et 
la corroboration de tous les elements de preuve des autopsies a permis a l’equipe de conclure 
qu’au moins trois personnes qui avaient ete transferees depuis la Syrie vers un pays voisin peu 
apres 1’incident allegue de Khan Shaykhun sont decedees a la suite de leur exposition a du 
sarin ou a une substance y ressemblant. 

6.6 Meme si la Mission n’a pu interroger qu’un seul patient hospitalise au moment du prelevement 
des echantillons biomedicaux, elle a pu identifier deux autres patients et les interroger apres 
leur sortie de l’hopital. Grace aux temoignages de ces deux patients, corrobores par d’autres 
temoins, l’equipe a pu conclure que les deux se trouvaient sur place au moment de 1’incident 
allegue. 
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6.7 Les echantillons biomedicaux preleves sur ces trois temoins, ainsi que sur quatre autres 
victimes egalement hospitalisees a l’epoque, ont mis en evidence la presence de sarin ou d’une 
substance y ressemblant. C’est pour cette raison que l’equipe peut confirmer en toute 
confiance que ces sept personnes avaient ete exposees a du sarin ou a une substance y 
ressemblant. 

6.8 L’equipe a regu des echantillons biomedicaux de sept victimes qui avaient ete prises en charge 
par la Direction generate de la sante d’Idlib. Parmi ces sept personnes, l’equipe a constate 
qu’une personne portait le meme nom qu’une des personnes interrogees. L’equipe a preleve un 
autre echantillon de sang sur cette personne. L’analyse ADN a confirme que l’echantillon 
fourni par la Direction generate de la sante d’Idlib et 1’echantillon preleve en presence de 
l’equipe avaient ete preleves sur la meme personne. L’echantillon preleve en presence de 
l’equipe a egalement mis en evidence la presence de sarin ou d’une substance y ressemblant. 
C’est pour cette raison que l’equipe peut confirmer, egalement en toute confiance, que cette 
personne avait ete exposee a du sarin ou a une substance y ressemblant. 

6.9 Ayant examine les resultats conjointement avec les resultats de six autres echantillons, les 
dossiers medicaux et les declarations des temoins, l’equipe a estime que les resultats obtenus 
sur les six autres personnes etaient hautement credibles. La Mission confirme done que ces six 
personnes avaient ete exposees a du sarin ou a une substance y ressemblant. 

6.10 L’equipe a requ des echantillons biomedicaux de sept victimes, qui avaient ete preleves sous la 
supervision de la Syrian American Medical Society. Ainsi que l’indique le corps meme du 
rapport, les resultats pour ces trois personnes ont ete peu concluants. La Mission a done decide 
d’exclure ces resultats comme indicateurs positifs d’une exposition. En outre, vu l’ampleur des 
autres elements de preuve, l’equipe a decide que le caractere incertain de ces resultats ne 
justifiait pas que d’autres enquetes soient menees pour determiner s’il y avait eu ou non 
utilisation de produits chimiques en tant qu’armes. 

6.11 Parmi ces quatre personnes sur les sept mentionnees dans le paragraphe precedent, dont les 
echantillons biomedicaux ont mis en evidence la presence de sarin ou d’une substance y 
ressemblant, l’equipe a identifie une personne qui portait le meme nom qu’une des victimes 
sur lesquelles l’equipe avait preleve du sang dont l’analyse avait egalement ete positive. H y 
avait concordance de l’ADN de ces deux echantillons, de sorte qu’en considerant les analyses 
des echantillons de sang preleves dans les trois autres echantillons positifs a la lumiere de la 
concordance de l’ADN, des dossiers medicaux et des declarations de temoins, l’equipe a 
estime que les resultats obtenus sur les trois autres personnes etaient credibles. La Mission 
confirme done avec une grande confiance que ces trois autres personnes avaient ete exposees a 
du sarin ou a une substance y ressemblant. 

6.12 La Mission n’avait pas prevu et n’a pas essaye d’interroger toutes les victimes ni de prelever 
des echantillons biomedicaux dans tous les cas. En lieu et place, l’equipe s’est procure des 
dossiers medicaux aupres de differentes sources et a interroge des victimes, des premiers 
intervenants, des medecins, des infirmiers et d’autres temoins. Ces elements de preuve 
corrobores demontrent qu’un grand nombre de personnes ont ete exposees a un inhibiteur de 
1 ’ acetylcholinesterase. 
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6.13 Sur la base des dossiers des personnes decedees et des survivants, la Mission n’a pas pu 
determiner le nombre exact de personnes decedees et de survivants. La Mission a attribue 
l’absence de dossiers d’ensemble detailles au conflit en cours, au manque d’hopitaux, aux 
ressources limitees, au grand nombre de deplaces internes, au large eventail d’organisations de 
soutien (telles que les ONG) et a la priorite accordee au retablissement des survivants. En se 
fondant sur les dossiers et les temoignages, la Mission a recense environ 100 deces et au 
moins 200 autres victimes qui avaient survecu a une exposition aigue. 

6.14 Une fois qu’il a ete evident que les installations medicales faisaient face a un incident 
chimique, et plus particulierement a un incident lie a un inhibiteur de 1’acetylcholinesterase, 
les victimes ont ete decontaminees, dans la mesure du possible, avant leur admission dans des 
installations medicales. Toutefois, si l’on associe le temps qu’il a fallu pour prendre cette 
decision aux divers moyens d’acheminement des victimes vers les hopitaux, ainsi qu’a la 
confusion generale qui regnait le jour de l’incident allegue, l’on etait en droit de s’attendre a 
ce que le personnel medical devint lui-meme victime, par contamination secondaire. Cette 
cont ami nation secondaire a ete confirmee par certaines des personnes interrogees qui n’etaient 
pas presentes sur le site mais qui presentaient des symptomes d’exposition. 

6.15 En resume, le nombre subitement eleve de personnes decedees, le nombre eleve de personnes 
presentant les memes symptomes au meme moment, ainsi que les lieux en question et 
l’absence de blessures traumatiques parmi les victimes confortent tous l’hypothese d’un 
incident de dispersion d’un produit chimique toxique dans l’environnement. 

6.16 Comme indique plus haut, la Mission n’a pas preleve elle-meme ses propres echantillons a 
partir d’un site controle et securise. Toutefois, les resultats d’analyse des echantillons regus de 
toutes sources sont coherents, notamment lorsque l’on tient compte des variables du 
prelevement d’echantillons. 

6.17 Les analyses des echantillons indiquent non seulement la presence de sarin mais egalement 
d’autres produits chimiques, y compris d’eventuelles impuretes et de possibles produits de 
degradation lies au sarin, selon la technique de fabrication et les matieres premieres utilisees. 

6.18 En examinant, en meme temps, les elements de preuve provenant des dossiers d’autopsie, des 
echantillons biomedicaux, des registres des hopitaux, des declarations des temoins, des 
photographies et des videos fournies pendant les entretiens, ainsi que des echantillons 
environnementaux, la Mission conclut qu’un grand nombre de personnes ont ete exposees a du 
sarin, dont certaines sont decedees des suites de 1’exposition. 

6.19 Bien que certains temoins aient indique que la dispersion provenait d’une munition qui avait 
ete larguee d’un avion, la Mission n’a pu retrouver aucun element sur le site qui indiquerait le 
mode de dispersion du produit chimique. Apres analyse des photographies et des videos 
fournies par les temoins, la Mission n’a pas pu determiner avec grande confiance les modes de 
deployment ou de dispersion du produit chimique. 

6.20 Les declarations des temoins concemant le site et la sequence des evenements ulterieurs, 
conjointement avec l’analyse des echantillons environnementaux preleves dans le cratere, 
rendent credible l’hypothese selon laquelle la dispersion de sarin est partie de la zone du point 
d’impact (comme cela est indique dans la figure 5). 
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6.21 La pente descendante du relief depuis le point d’origine et la repartition des victimes sous- 
tendent l’idee de la propagation d’un produit chimique plus dense que l’air, qui a suivi la pente 
legerement descendante de la colline vers les zones basses, directions ouest et sud-ouest du 
lieu probable d’origine, ainsi que le long d’une rue descendant de la colline vers le sud. 

6.22 Consideres conjointement, le nombre de victimes, le nombre de personnes decedees, la 
topographie, le produit chimique identifie, le point probable de declenchement et les 
conditions meteorologiques vraisemblables mettent tous en evidence la dispersion deliberee 
d’un produit chimique toxique en quantite suffisante pour provoquer chez les etres humains et 
les animaux la mort, une incapacity ou des dommages. 

6.23 La Mission a souligne qu’elle a interroge un plus grand nombre de temoins que d’habitude 
pour ce type de mission. Cette augmentation du nombre de temoins a rehausse la valeur 
corroborative des divers temoignages et permis de recouper les elements de preuve foumis. 
Cette corroboration a done renforce la confiance dans le compte rendu et les conclusions qui 
en ont ete tirees. 

6.24 Cette enquete a demontre : 

a) l’existence d’un evenement anterieur inhabituel; 

b) un certain nombre de personnes touchees par une maladie ou un syndrome 
similaire survenant pratiquement au meme moment; 

c) un certain nombre de cas de maladies inexpliquees; 

d) une maladie survenant dans un environnement inhabituel au sein d’une 
population; 

e) qu’il y a eu des analyses de signes et de symptomes; 

f) des resultats de laboratoire positifs. 

6.25 Bien que les conditions d’un deplacement en toute securite a Khan Shaykhun n’aient pas ete 
reunies, la Mission conclut qu’un grand nombre de personnes, dont certaines sont decedees, 
ont ete exposees a du sarin et que, selon toute vraisemblance, la dispersion qui a occasionne 
l’exposition a commence a proximite d’un cratere dans la route, pres des silos qui se trouvent 
dans la partie nord de la ville. L’equipe a conclu que l’on ne pouvait determiner qu’une chose, 
a savoir que cette dispersion faisait suite a l’emploi comme arme chimique de sarin, produit 
chimique du tableau 1A(1). 
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Annexes (en anglais seulement) : 

Annexe 1 : Reference Documentation (Documentation de reference) 


Annexe 2 : 

Open Sources (Sources ouvertes) 

Annexe 3 : 

Timelines (Calendrier) 

Annexe 4 : 

Evidence Obtained by the FFM (Elements de preuve recueillis par la Mission) 


Annexe 5 : Characteristics of Nerve Agents and Sarin (Caracteristiques des agents 
neurotoxiques et du sarin) 
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Annex 1 

REFERENCE DOCUMENTATION 



Document Reference 

Full title of Document 

1 . 

QDOC/INS/SOP/IAUOl 

(Issue 1, Revision 1) 

Standard Operating Procedure for Evidence Collection, 
Documentation, Chain-of-Custody and Preservation during an 
Investigation of Alleged Use of Chemical Weapons 

2. 

QDOC/INS/WI/IAU05 

(Issue 1, Revision 2) 

Work Instruction for Conducting Interviews during an 

Investigation of Alleged Use 

3. 

QDOC/INS/SOP/IAU02 

(Issue 1, Revision 0) 

Standard Operating Procedure 

Investigation of Alleged Use (IAU) Operations 

4. 

QDOC/INS/SOP/GGOl 1 

(Issue 1, Revision 0) 

Standard Operating Procedure for Managing Inspection Laptops 
and other Confidentiality Support Materials 

5. 

QDOC/LAB/SOP/OSA2 

(Issue 1, Revision 2) 

Standard Operating Procedure for Off-Site Analysis of Authentic 
Samples 

6. 

QDOC/LAB/WI/CSO1 

(Issue 1, Revision 2) 

Work Instruction for Handling of Authentic Samples from 
Inspection Sites and Packing Off-Site Samples at the OPCW 
Laboratory 

7. 

QDOC/LAB/WI/OSA3 

(Issue 2, Revision 1) 

Work Instruction for Chain of Custody and Documentation for 
OPCW Samples On-Site 

8. 

QDOC/LAB/WI/OSA4 

(Issue 1, Revision 3) 2 

Work Instruction for Packing of Off-Site Samples 

9. 

S/1402/2016 

Status of the Laboratories Designated for the Analysis of 

Authentic Biomedical Samples 

10. 

C-20/DEC.5 

Designation of Laboratories for the Analysis of Authentic 
Biomedical Samples and Guidelines for the Conduct of 

Biomedical Proficiency Tests 


Latest version: 13 February 2017. 
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Annex 2 

OPEN SOURCES 


Open source internet links related to the Khan Shaykhun incident 

http://aa.com.tr/en/middle-east/turkey-sends-ambulances-to-syrias-idlib/788696 

http://thefreethoughtproject.com/chemical-weapons-attack-syria-white-helmets/ 

http://timesofindia.indiatimes.com/india/breaking-news/livenews/54474561.cms 

http://www.hbc.com/news/world-middle-east-39488539 

http://www.bbc.com/news/world-middle-east-39500319 

http://www.cbsnews.com/news/syria-chemical-weapon-attack-autopsies-turkey-says-trump-blames-assad- 

russia/ 

■ http://www.middleeasteye.net/news/gas-attack-kills-18-syrias-idlih-observatory-1708105490 

■ http: // www. syriahr.com/en/?p=64063 

■ http://www.telegraph.co.uk/news/2017/04/04/syria-gas-attack-nine-children-among-least-35-people- 
reported/?WT.mc_id=tmg_share_tw 

■ http://www.yenisafak.com/en/dunya/turkey-sends-ambulances-to-syrias-idlib-2638443 

■ https://en.wikipedia.org/wiki/2017_Khan_Shaykhun_chemical_attack 

■ https://rn.facebook.com/story.php7story_fbkNl 889428304604063&id=1717062255174003 

■ https://rn.kiblat.net/2017/04/05/ini-identitas-pilot-pembantai-warga-khan-shaikhoun-di-idlib/ 

■ https://twitter.com/AhdulrhmanMasri/status/849147537495908352 

■ http s: //twitter. com/Acemal71 /status/8492 50471827124224 

■ http s: //twitter. com/Conflicts/status/849146624253329408 

■ https://twitter.com/Conflicts/status/849147396101738496 

■ https://twitter.com/Conflicts/status/849153755543195649 

■ https://twitter.com/Conflicts/status/849158537649565696 

■ https://twitter.com/DailySabah/status/849244431802871808 

■ http s: //twitter. com/DrShaj ullslam 

■ https://twitter.com/DrShajulIslam/status/849184962419064832 

■ http s: //twitter. com/EuroMedHR/ status/849192810284756993 

■ https://twitter.com/JakeGodin/status/849259284412203008 

■ https://twitter.com/kshaheen/status/850065642791284737 

■ https://twitter.com/markito0171/status/850052568097189889 

■ https://twitter.com/NorthernStork/status/849142790772621312 

■ https://twitter.com/shawncarrie/status/849253115564093440 

■ https://twitter.com/ShehabAgency/status/849187871940653056 

■ http s: //twitter. com/sterion7 5/status/849258695980613632 

■ https://twitter.com/Elizrael/status/849204305072709632 

■ http s: //www. enabbaladi.net/archive s/14075 6 

■ https://www.enca.com/world/hollande-accuses-assad-of-chemical-weapons-massacre 

■ https://www.facebook.com/edlibEmcl2/videos/1889428304604063/?autoplay_reason=all_page_organic_allowe 
d&video_container_type=4&video_creator_product_type=0&app_id=350685531728&live_video_guests=0 

■ https://www.facebook.com/permalink.php7story_fbkNl 67055074657943 l&id=1489609321340242 

■ https://www.qasioun.net/ar/news/show/59687/%D8%B9%D8%B4%D8%B1 %D8%A7%D8%AA_%D8%A7% 
D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D9%89_%D9%88%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B5%D8%A7%D 
8%A8%D9%8A%D9%86_%D8%A5%D8%AB%D8%B1_%D8%BA%D8%A7%D8%B1%D8%A7%D8% AA_ 
%D8%A8%D8%BA%D8%A7%D8%B2_%D8%B3%D8%A7%D9%85_%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D9%8 
7%D8%AF%D9%81%D8%AA_%D8%AE%D8%A7%D9%86_%D8%B4%D9%8A%D8%AE%D9%88%D9% 
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Open source internet links related to the Khan Shaykhun incident 

86_%D8%A8%D8%B1%D9%8A%D9%81_%D8%A5%D8%AF%D9%84%D8%A8_%D8%B5%D9%88%D8 

%B1 

https://www.theguardian.com/world/2017/apr/04/syria-chemical-attack-idlib-province 

https://www. youtube.com/watch?v=LbIlATu-8UY 

https://www. youtube.com/watch?v=LZ3uJNMva5k 

https://www. youtube.com/watch?v=QexHNAlbZD8 

https://www. youtube.com/watch?v=rSooD80wshc 

https://www. youtube.com/watch?v=sinGDpQ27_I 
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Annex 3 

TIMELINES 


TABLE 1; MISSION RELATED TIMELINES 


Date 

Time 

(CET) 

Activities < 

Tuesday 

4 April 

0900 

Fact Finding Mission (FFM) alerted to an alleged use of chemicals as 
weapons in the Khan Shaykhun area of Idlib Governorate. Open 
sources suggest the attack happened at 0530 CET. 

1200 

FFM inform Office of the Director General (ODG) that a team is ready 
to deploy. 

Wednesday 

5 April 

0800 

An advance two-person team departs HQ. Whilst in transit, the team 
was diverted to enable their attendance at three autopsies. 

2300 

Advance team attends autopsies on three of the deceased and 
continued to the Field Operating Base (FOB) the following morning. 

Biomedical samples collected from all three deceased people. 

Thursday 

6 April 

0730 

A follow-up team of four people depart HQ and rendezvous with the 
advance team at the FOB. 

Saturday 

8 April 

0730 

Six-person team deploy in two vehicles, to three hospitals located 
elsewhere in the neighbouring country. 

0900 - 
1830 

First interviews performed. Biomedical samples taken from 10 
patients. 

1100 

Sample team transport biomedical samples from autopsies back to 

OPCW Laboratory. 

Wednesday 

12 April 

0730 

Receipt of biomedical and biological-environmental samples. 

1100 

Sample team transport biomedical samples from hospital patients back 
to OPCW Laboratory. 

Thursday 

13 April 

1100 

Departure of sample transportation team. 

Receipt of environmental and biological-environmental samples. 

Friday 14 April - 
Friday 

12 May 

NA 

Interviews. Note: several interviews were also carried out in relation to 
other allegations. 

Analysis and review of interviews. 

Friday 14 April 

NA 

Receipt of biomedical samples. 

Friday 14 April - 
Thursday 

20 April 

NA 

Preparation and packaging of samples for transport. 

Friday 21 April 

1530 

Return of samples plus return of one sub-team to HQ 
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Date 

Time 

(CET) 

Activities 

Monday 10 April 

Tuesday 25 April 


Samples shipped to DL’s 

Friday 12 May 


Autopsy reports received by the Secretariat. 

Wednesday 

5 April - Friday 

19 May 


Reception of preliminary and final analytical results as per table below 

Wednesday 

31 May - 
Thursday 1 June 

NA 

Three additional interviews. 

Friday 9 June 

1030 

Receipt of translated autopsy records. 

Thursday 8 - 
Saturday 10 June 


Visit to Damascus and receipt of information from SAR 

Saturday 1 - 
Thursday 22 June 


FFM in Damascus. 

Sunday 18 June 


Meeting with SAR authorities, review of videos, receipt of documents, 
receipt of 20 samples from SSRC and report of the laboratory analysis 

Monday 19 June 


Departure of sample transportation team. 

Tuesday 20 June 


Receipt of samples at OPCW laboratory. 

Wednesday 

21 June 


OPCW Laboratory results received by FFM. 

Wednesday 

21 June - 

Thursday 22 June 


Two further interviews 
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TABLE 2: SAMPLING AND ANALYSIS RELATED TIMELINES 



Source of 
sample 

Received 
by FFM 

Received 
at OPCW 
Lab 

Shipped 
to DLs 

Preliminary 
results received by 
OPCW Lab 

Final Results Received by 
OPCW Lab 



DL 1 

DL 2 

DL 1 

DL 2 

1 . 

Blood & tissue 
from 3 
autopsies 

5 April 

8 April 

10 April 

12 April 

12 April 

11 May 

1 May 

2. 

Blood from 10 
patients, urine 
from 5 patients 

8 April 

12 April 

14 April 

16 April 

18 April 

25 April 

28 April 

3. 

Bio- 

environmental 

samples 

12 April 

13 April 

21 April 

25 April 

3 May 

3 May 

19 May 

11 May 

4. 

Environmental 

samples 

13 April 

21 April 

25 April 

3 May 

3 May 

9 May 

17 May 

5. 

Biomedical 
samples, 
supplied from 
Syrian medical 
facilities in 
Idlib 

12 April 

14 April 



N/A 

N/A 

31 May 

31 May 

6. 

21 April 

18 May 

30 May 

31 May 

2 June 

2 June 

7. 

Additional 

biomedical 

sample 

1 May 

10 May 

N/A 

N/A 

N/A 

17 May 

29 May 

8. 

Samples 
supplied by 
SAR SSRC 

18 June 

20 June 

N/A 

N/A 

N/A 

N/A 

N/A 


Note: samples received from the Government of the Syrian Arab Republic have not yet been 

analysed by DLs 
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Annex 4 


EVIDENCE OBTAINED BY THE FFM 


The Table 1 below summarises the list of physical evidence collected from various sources by the FFM. It is split into electronic evidence stored in 
electronic media storage devices such as USB sticks and micro SD cards, hard copy evidence and samples. Electronic files include audio-visual captions 
and still images. Hardcopy files consist of various documents including autopsies, medical records, death certificates and other patients’ information. 
The table also shows the list of samples collected from various sources including, biological samples comprising blood, urine, hair and secretion from 
patients, selected anatomical parts of a bird, hair from a goat, environmental samples including rock and soil, and several clothing materials. 

The subsequent Table 2 lists all the electronic files which are saved on the various storage devices. 


TABLE 1; PHYSICAL EVIDENCE COLLECTED BY THE TEAM 


Entry 

Number 

Evidence description 

Evidence reference 
number 

Evidence source 


Electronic and hard copy files and documents 

1 . 

Kingston 8GB USB Stick - Folders and files 

20170414131837 

Handed over by 1318 

2. 

Report of the event - 5 pages 

20170414135903 

Handed over by 1359 

3. 

Kingston 8GB USB Stick - Folders and files 

20170410136103 

Handed over by 1361 

4. 

Transcend 4 GB pSD Card - Folders and files 

20170508137403 

Handed over by 1374 

5. 

Transcend 4 GB pSD Card - Folders and files 

20170510137503 

Handed over by 1375 

6. 

Kingston 16GB SD Card - Folders and files 

20170510137703 

Handed over by 1377 

7. 

Mandate/authorisation - 2 pages 

20170510137703 

Handed over by 1377 

8. 

Patients’ transfer documents - 5 pages 

20170510137703 

Handed over by 1377 

9. 

Death certificates - 49 pages 

20170510137703 

Handed over by 1377 

10. 

Medical records - 238 pages 

20170510137703 

Handed over by 1377 

11. 

Transcend 16GB SD Card - Folders and files 

20170430138403 

Handed over by 1384 

12. 

Kingston 16GB SD Card - Folders and files 

20170510150403 

Handed over by 1504 

13. 

Medical records - 52 pages 

20170510150403 

Handed over by 1504 

14. 

Kingston 32GB pSD Card - Folders and files 

20170510151903 

Handed over by 1519 
























Entry 

Number 

Evidence description 

Evidence reference 
number 

Evidence source 

15. 

Syrox 16GB USB Stick - Folders and files 

20170510151903 

Handed over by 1519 

16. 

Medical and sampling records - 14 pages 

201704121351A0 

Idlib Health Directorate 

17. 

SanDisk 8GB USB Stick - Folders and files 

201704121351A0 

Idlib Health Directorate 

18. 

Autopsy records (91 pages, including cover letter) and 
photographs (198) 

20170512103901 

A State Party 

19. 

Google maps print outs - 5 pages 

201706211000903 

Handed over by 10009 

20. 

Drawing of affected area and google map printout - 2 page 

201706221002203 

Handed over by 10022 

21. 

Report titled “Preliminary information regarding an incident 
in Khan Shaykhun on 04 April 2017” 

FFM/029/17/6799/013 

SAR National 
Authority (NA) 

22. 

Report titled “Medical remarks on the cases of injury in the 
Khan Shaykhun incident of 04 April 2017” 

FFM/029/17/6799/014 

SAR NA 

23. 

CD containing videos titled “Study of the injuries of the Khan 
Shaykhun incident of 04 April 2017” 

FFM/029/17/6799/015 

SAR NA 

24. 

Report of the laboratory analysis conducted in SSRC Barzah 

FFM/029/17/6898/029 

SAR NA 

25. 

GC-MC chromatograms, spectrums of compounds of the 
samples 

FFM/029/17/6898/030 

SAR NA 

26. 

Lists of samples collected in Khan Shaykhun 

FFM/029/17/6898/031 

SAR NA 

27. 

Headlines of the testimonies from 3 witnesses 

FFM/029/17/6898/037 

SAR NA 

28. 

1 CD-ROM, containing videos of the sampling process in 

Khan Shaykhun 

FFM/029/17/6898/038 

SAR NA 

29. 

1 CD-ROM, containing videos of “improvised” interviews 

FFM/029/17/6898/039 

SAR NA 






















Entry 

Number 

Evidence description 

Evidence reference 
number 

Evidence source 


Samples 

1 . 

Bird: feathers and wings 

20170412135121 

Syrian Civil Defence 

2. 

Bird: brain 

20170412135122 

Syrian Civil Defence 

3. 

Bird: stomach 

20170412135123 

Syrian Civil Defence 

4. 

Bird: heart 

20170412135124 

Syrian Civil Defence 

5. 

Blood 

201704121351A1 

Idlib Health Directorate 

6. 

Blood 

201704121351A2 

Idlib Health Directorate 

7. 

Urine 

201704121351A3 

Idlib Health Directorate 

8. 

Hair 

201704121351A4 

Idlib Health Directorate 

9. 

Blood 

201704121351B1 

Idlib Health Directorate 

10. 

Blood 

201704121351B2 

Idlib Health Directorate 

11. 

Blood 

201704121351C1 

Idlib Health Directorate 

12. 

Blood 

201704121351C2 

Idlib Health Directorate 

13. 

Urine 

201704121351C3 

Idlib Health Directorate 

14. 

Blood 

201704121351D1 

Idlib Health Directorate 

15. 

Blood 

201704121351D2 

Idlib Health Directorate 

16. 

Urine 

201704121351D3 

Idlib Health Directorate 

17. 

Blood 

201704121351E1 

Idlib Health Directorate 

18. 

Blood 

201704121351E2 

Idlib Health Directorate 

19. 

Blood 

201704121351F1 

Idlib Health Directorate 

20. 

Blood 

201704121351F2 

Idlib Health Directorate 

21. 

Urine 

201704121351F3 

Idlib Health Directorate 

22. 

Blood 

201704121351G1 

Idlib Health Directorate 

23. 

Blood 

201704121351G2 

Idlib Health Directorate 

24. 

Urine 

201704121351G3 

Idlib Health Directorate 

25. 

Hair 

201704121351G4 

Idlib Health Directorate 



































Entry 

Number 

Evidence description 

Evidence reference 
number 

Evidence source 

26. 

Vegetation 10m from location 

20170413135101 

Syria Civil Defence 

27. 

Goat hair, 20-30m away. Deceased 

20170413135102 

Syria Civil Defence 

28. 

Soil from crater 

20170413135103 

Syria Civil Defence 

29. 

Rock from location 

20170413135104 

Syria Civil Defence 

30. 

Soil 100m away 

20170413135105 

Syria Civil Defence 

31. 

Soil 50m away 

20170413135106 

Syria Civil Defence 

32. 

Bird: wings 

20170413135107 

Syria Civil Defence 

33. 

Bird: feathers 

20170413135108 

Syria Civil Defence 

34. 

Bird: liver 

20170413135109 

Syria Civil Defence 

35. 

Bird: heart 

20170413135110 

Syria Civil Defence 

36. 

Bird: pectoral muscles 

20170413135111 

Syria Civil Defence 

37. 

Hair 

20170414131803 

Handed over by 1318 

38. 

Secretion 

20170414131805 

Handed over by 1318 

39. 

Blood 

20170414131806 

Handed over by 1318 

40. 

Hair 

20170414131807 

Handed over by 1318 

41. 

Secretion 

20170414131808 

Handed over by 1318 

42. 

Blood 

20170414131809 

Handed over by 1318 

43. 

Secretion 

20170414131809 

Handed over by 1318 

44. 

Hair 

20170414131810 

Handed over by 1318 

45. 

Blood 

20170414131812 

Handed over by 1318 

46. 

Hair 

20170414131814 

Handed over by 1318 

47. 

Secretion 

20170414131815 

Handed over by 1318 

48. 

Urine 

20170414131816 

Handed over by 1318 

49. 

Blood 

20170414131817 

Handed over by 1318 

50. 

Blood 

20170414131818 

Handed over by 1318 

51. 

Urine 

20170414131819 

Handed over by 1318 


































Entry 

Number 

Evidence description 

Evidence reference 
number 

Evidence source 

52. 

Secretion 

20170414131820 

Handed over by 1318 

53. 

Hair 

20170414131821 

Handed over by 1318 

54. 

Blood 

20170414131823 

Handed over by 1318 

55. 

Blood 

20170414131824 

Handed over by 1318 

56. 

Hair 

20170414131826 

Handed over by 1318 

57. 

Secretion 

20170414131827 

Handed over by 1318 

58. 

Blood 

20170414131828 

Handed over by 1318 

59. 

Blood 

20170414131829 

Handed over by 1318 

60. 

Urine 

20170414131830 

Handed over by 1318 

61. 

Secretion 

20170414131831 

Handed over by 1318 

62. 

Hair 

20170414131832 

Handed over by 1318 

63. 

Blood 

20170414131833 

Handed over by 1318 

64. 

Clothes 

20170414131834 

Handed over by 1318 

65. 

Clothes 

20170414131835 

Handed over by 1318 

66. 

Clothes 

20170414131836 

Handed over by 1318 

67. 

Clothes 

20170414131837 

Handed over by 1318 

68. 

Clothes 

20170414131838 

Handed over by 1318 

69. 

01BLS (DMC extract of 01SDS made by SAR) 

FFM/029/6898/023/001 

SAR 

70. 

02BLS (DMC extract of 02SDS made by SAR 

FFM/029/6898/023/002 

SAR 

71. 

03BLS (DMC extract of 03SDS made by SAR 

FFM/029/6898/023/003 

SAR 

72. 

01BLB (DCM blank) 

FFM/029/6898/023/004 

SAR 

73. 

01SLS (Soil sample from crater) 

FFM/029/6898/023/005 

SAR 

74. 

02SLS (Soil sample from crater adjacent to sample 01SDS) 

FFM/029/6898/023/006 

SAR 

75. 

01SDS (Two metal object from crater) 

FFM/029/6898/023/007 

SAR 

76. 

03SLS (Soil sample taken 80 m away from crater) 

FFM/029/6898/023/008 

SAR 

77. 

02SDS (Bone of animal taken from silos) 

FFM/029/6898/023/009 

SAR 

































Entry 

Number 

Evidence description 

Evidence reference 
number 

Evidence source 

78. 

11SLS (Soil sample taken from a house) 

FFM/029/6898/023/018 

SAR 

79. 

08SLS (Soil from house) 

FFM/029/6898/023/014 

SAR 

80. 

09SLS (Soil sample taken from different Mosque) 

FFM/029/6898/023/015 

SAR 

81. 

07SLS (Soil sample 50 m south of the silos) 

FFM/029/6898/023/013 

SAR 

82. 

12SLS (Soil sample from different locations) 

FFM/029/6898/023/019 

SAR 

83. 

04SLS (Soil sample 75 m north from the crater) 

FFM/029/6898/023/010 

SAR 

84. 

05SLS (Soil sample taken near Khaled Ibn A1 Walid Mosque) 

FFM/029/6898/023/011 

SAR 

85. 

06SLS (Soil sample taken near a house) 

FFM/029/6898/023/012 

SAR 

86. 

04SDS (Soil sample - stones- from different locations) 

FFM/029/6898/023/020 

SAR 

87. 

10SLS (Soil sample taken from a house) 

FFM/029/6898/023/016 

SAR 

88. 

03SDS (three leaves from different location) 

FFM/029/6898/023/017 

SAR 



















2 TABLE 2: ELECTRONIC EVIDENCE COLLECTED BY THE TEAM 


Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 

1318 

D:\1318\1318 Evidence 

1 

DSC0119 



2 

DSC0120 



17671143 120332000155904974 508139108 

DSC0121 



17690904 120332000111908313 1132266858 

DSC0122 



17690994 120332000111571701 1339978970 n888 

DSC0123 



17741020 1904824299762620 875447645 

DSC0124 



17757478 741319562710464 5362090686220065959 
n66 

DSC0125 



17757828 1904824489762601 557267391 n333 

DSC0129 



17760385 120332000128014582 1565646408 n77 

DSC0130 



17760730 120332000117519043 236479749 n77 




17793026 120332000143197102136519629 nuj 

MOVO115 



17793062 1203320001100404571772714592 nuj 

MOV0126 



17793159 1904824333095950 219894349 no—- 

MOV0127 



17793474 1904824309762619 144043703 n^ 

MOV0128 



17796712 984705734999075 7019201702733650026 
n555555 

MOV0173 



17806828 120332000107557486 696496462 n^ 

MOV0175 



17806843 190482445642927l 45160440 nJii 

VID-20170407-WA003 6 



178069191904824439762606 33540955 nl11 

VID-20170408-WA0012 



1780695 l 120332000096115019 293728909 n^^ 

VID-20170408-WA0013 



17814023 1203320001464464441813014030 ncc 

»l.lg g.L<u-ol 



DSC0113 

jjjii 



DSC0114 

SJjj^-a 



DSC0116 

JVj 3j AiiL 



DSC0117 




DSC0118 


1351 

D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ 

2017 ^ W 

& J*j| sjL cAiuJ! <_& 


CjI m 11 JW'il \\r^ 

2017 



































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 


D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ jjojs 

U^“J JjcI—I A1A2 


D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ 

Aja.\Clluc. E 

Aia. E1E2 

Aja. E1E2 

Folder: D:\1351\1351 
Evidence\From Witness\Local 
Disk\cS jUG 

G1G2G4 j 


D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ 

(jll jC. (jjjAii'yCjlilC. [) 

Y.iv.t.o nrtn 

D1D2 fO 

D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ 

: A> all AjtyilUlC. A 

Y.!V.£.£ \oty\o 

Xic* A3 J>? 

jiu ±c. A1A2 

jiui .Ij-a all AiC A4 

D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ jjojs 

JA IjjU\CjUjc. C 

ls^J* C1C2 


D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk\ jjojs 
elil&yjlAjjC. F 

MV.i. 1 

FlF2F4f»o 

D:\1351\1351 Evidence\From 
Witness\Local Disk 

Detailed Report on Sampling.pdf 

(jj4ar *ma\I W 1 o 

jUu£l] CjI m 11 c qc. j 


1359 

D:\1359\1359 Evidence 

TOSHIBA (8GB) 

1361 

D:\1361 \Evidence 1361 \KINGS 
TON 

1) JjJ-Jai) 

D:\1361 \Evidence 1361 \KINGS 

T ON\jftH ujj' 

y >) v.£. £ u tor- 

m v. £ . £ i <rr £o 

y . > v * £ . £ mm 

mv.£. £ i .nrv 

r ov.£. £ u £m 

y . w. £. £ i >n .o 

r Ov. £ . £ 1 . 0£0£ 

MV.£.£ l.nol 

y « IV. £.£ 1 . o££A 

MV.£.£ 1 . UV£ 

r . 1V. £ . £ 1 .o££3 

y . W. £ . £ DUy£ 

y . i v. £. £ i. on 5 

> 

< 

> 

MV.£.£ 1 * £ 5 £ £ 

l)l£) 




























Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 



y>) v.t.£ i 

2) 1^) 

y OV. i .£ \ 

3)1(1) 

y . w. i . i \ .m t 

4)1e) 

y .iv .i . t \.rt .£ 

5)1e) 

rov.i.i i .vtm 

00052 

y ov.t .t \.rror 

y . w. t. £ i .oiri 

MV.i.i 1 .VTol 

^ (jjill (jjjU-aAll c-LojojI 

y . iv. t. t \ 


y ov.£.£ i.rrtv 

(jUlkVl J ViHui 

y . iv. £.£ i.rroi 


1374 

D:\1374\1374 

Evidence\SD\1374 
evidence\1374 evidence 

originals LAdl 

20170508T091502Z- 
001\1374-evidence-01 

+alAi°i^+e+a 

00 

00000000000000000 

TjTjljH- I°+a+eih+a+e +eljl°+al 0 ih 
I 0 I«I-'+aI°+e 1^,+eIA+u I°I 

I I°+a’ Ij+a+e I«I°+a I +el«+e+a 
I/,iNI»+aIi 

0000000000000000 

lUb I 0 +a+aI +e+a 

00000000000000 

lillMl 

00000000000 

I«I°+aI» 

0000000000 

IMG8131 

00000000 

IMG8139 

0000000 

T+alj 

000000 


D:\1374\1374 

Evidence\SD\1374 
evidence\1374 evidence 
original\-“ J '-$-4 

20170508T092329Z- 
001\1374-evidence-02 

MVI8199 

MVI 8200 

D:\1374\1374 

Evidence\SD\l 374 
evidence\1374 evidence 
originalU ‘-‘1* 

IMG-20170505-WA0173 

Screenshot ^ « 1 V-« o. • A- »A.V • .o . 

IMG-20170505-WA0174 

Screenshot ^ * 1 V. • ®. • A.« A-YTA Y 

IMG-20170505-WA0175 

Screenshot '!' * 1Y- • ®. • A» A-YT. 1 V 

IMG-20170505-WA0176 

VID-20170506-WA0023 

IMG-20170505-WA0177 

VID-20170507-WA0091 




































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 



IMG-20170505-WA0178 

VID-20170507-WA0092 



IMG-20170505-WA0179 

VID-20170507-WA0095 



IMG-20170505-WA0180 

VID-20170507-WA0096 



IMG-20170505-WA0181 

VID-20170507-WA0097 



IMG-20170505-WA0182 

VID-20170507-WA0098 



IMG-20170505-WA0183 

VID-20170507-WA0099 



Screenshot « 1 V-« • VA 5-YA -i o 

VID-20170507-WA0100 



Screenshot \ * 1 V- < o . VA ‘l-YT-V't 

VID-20170507-WA0101 



Screenshot ! < 1 V- > o. • A-. A.V <A i 

VID-20170507-WA0102 



Screenshot « 1 V.. o .. A.. A-t«-7 < 

VID-20170508-WA0008 



Screenshot ^' * 1 V- < o .. A. • A.V < - £ « 

i «. Aii jUiil Cilj2ic. 

U. LS 1& 


D:\1374\1374 

Untitled2 (1) 

Untitled2 


Evidence\SD\1374 
evidence\1374 evidence 

Untitled2 (2) 

WhatsApp Image 2017-05-08 at 
11.30.45 


original 

Untitled2 (3) 

©jL_a—0 ^ 4 **) a - JjVi <—i-L-aill - (jLuUJ 


D:\1374\1374 

Evidence\SD\l 37 4 
evidence\1374 evidence 
working copy 

Back up folder: same as all the subfolders and files in 1374 folders above 

1375 

D:\1375\1375 

IMG9128 

IMG9134 


Evidence\SD\1375- 

IMG9129 

IMG9136 


Evidences\-4-4 

jj^all\2017 

IMG9130 

IMG9137 


IMG9131 

IMG9138 



IMG9132 

IMG9139 



IMG9133 



D:\1375\1375 

MVI9124 

MVI9127 


Evidence\SD\1375- 

MVI9125 

MVI9135 


Evidences\-4-4 
jj-^\20 17 

MVI9126 



D:\1375\1375 

Evidence\SD\l 375-Evidences 
working copy\2017-4-4 lS 

Back up folder: same as all the subfolders and files in 1375 folders above 

































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 

1377 

D:\1377\1377 

Evidence\SD\1377 - Evidences 

MVI 8361 

MVI 8374 

MVI 8366 

MVI 8375 

MVI 8370 

MVI 8377 

MVI 8371 

MVI 8385 

MVI 8373 


1384 

D:\1384\1384 

Evidence\SD\l 384 

Evidence\ j£j-> *■ 

2017-4-4 

IMG 1017 

IMG1027 

IMG1066 

IMG1086 

IMG 1018 

IMG1028 

IMG1067 

IMG1087 

IMG 1019 

IMG1029 

IMG1068 

IMG1088 

IMG 1020 

IMG1030 

IMG1071 

IMG1089 

IMG 1021 

IMG1031 

IMG1072 

IMG1091 

IMG 1022 

IMG1032 

IMG1081 

IMG1092 

IMG 1023 

IMG1033 

IMG1082 

IMG1093 

IMG 1024 

IMG1035 

IMG1083 

IMG1094 

IMG1025 

IMG1036 

IMG1084 

IMG1095 

IMG1026 

IMG1065 

IMG1085 

MVI1034 

D:\1384\1384 

Evidence\SD\l 384 
EvidenceXoj^^ CM* lS 

IMG0915 

IMG 0994 

IMG1161 

IMG8110 

IMG0916 

IMG 0995 

IMG1162 

IMG8 111 

IMG0917 

IMG 0996 

IMG1163 

IMG 8112 

IMG0918 

IMG 0997 

IMG1164 

IMG8115 

IMG0919 

IMG 0998 

IMG1165 

IMG8116 

IMG 0920 

IMG 0999 

IMG1166 

IMG8117 

IMG 0921 

IMG1001 

IMG1167 

IMG 8118 

IMG 0922 

IMG1003 

IMG1168 

IMG8123 

IMG 0923 

IMG1005 

IMG1169 

IMG8125 

IMG 0924 

IMG1006 

IMG1170 

IMG8126 

IMG 0925 

IMG1007 

IMG1171 

IMG8127 

IMG 0926 

IMG1010 

IMG1172 

IMG8129 

IMG 0927 

IMG1011 

IMG1173 

IMG8130 

IMG 0928 

IMG1012 

IMG1174 

IMG8131 

IMG 0929 

IMG1042 

IMG1175 

IMG8133 

IMG 0930 

IMG1043 

IMG1176 

IMG8134 

IMG 0931 

IMG1044 

IMG1177 

IMG8135 









































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 



IMG 0932 

IMG1045 

IMG1178 

IMG8136 



IMG 0933 

IMG1062 

IMG1179 

IMG8137 



IMG 0934 

IMG1063 

IMG1180 

IMG8138 



IMG 0935 

IMG1090 

IMG1181 

IMG8139 



IMG 0936 

IMG1100 

IMG1182 

IMG8140 



IMG 0937 

IMG1101 

IMG1183 

IMG8142 



IMG 0938 

IMGl 102 

IMG1184 

IMG8146 



IMG 0939 

IMG1103 

IMG1185 

IMG8148 



IMG 0940 

IMGl 104 

IMG1186 

MVI 0950 



IMG 0941 

IMG1105 

IMG1187 

MVI 0951 



IMG 0942 

IMG1106 

IMG1188 

MVI 0956 



IMG 0943 

IMG1107 

IMG1189 

MVI 0957 



IMG 0944 

IMG1108 

IMG1190 

MVI 0982 



IMG 0945 

IMG1109 

IMG1191 

MVI1040 



IMG 0946 

IMG1110 

IMG1192 

MVI1041 



IMG 0947 

IMG1122 - Copy 

IMG1193 

MVI1046 



IMG 0948 

IMG 1122 

IMG1199 

MVI1047 



IMG 0949 

IMG1123 

IMG1200 

MVI1048 



IMG 0952 

IMGl 124 

IMG1201 

MVI1049 



IMG 0953 

IMG1125 

IMG1202 

MVI1050 



IMG 0954 

IMG1126 

IMG1203 

MVI1053 



IMG 0955 

IMG1127 

IMG1204 

MVI1054 



IMG 0961 

IMG1128 

IMG1205 

MVI1055 



IMG 0962 

IMG1129 

IMG1206 

MVI1056 



IMG 0963 

IMG1130 

IMG1207 

MVI1057 



IMG 0964 

IMG1131 

IMG1208 

MVI1058 



IMG 0965 

IMG1132 

IMG1209 

MVI1059 



IMG 0966 

IMG1133 

IMG1210 

MVI 1112 



IMG 0967 

IMG1134 

IMG1211 

MVI 1113 



IMG 0968 

IMG1135 

IMG1212 

MVI 1114 



IMG 0969 

IMG1138 

IMG1213 

MVI 1116 



IMG 0970 

IMG1139 

IMG1214 

MVI_1118 









































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 



IMG 0971 

IMGl 140 

IMG1215 

MVI1119 

IMG 0972 

IMG1141 

IMG1216 

MVI1120 

IMG 0973 

IMGl 142 

IMG1217 

MVI1121 

IMG 0974 

IMG1143 

IMG1218 

MVI1196 

IMG 0975 

IMGl 144 

IMG1219 

MVI8113 

IMG 0976 

IMG1145 

IMG1220 

MVI 8114 

IMG 0977 

IMG1146 

IMG1221 

MVI8119 

IMG 0978 

IMG 1147 

IMG1222 

MVI8120 

IMG 0979 

IMG1148 

IMG1223 

MVI 8121 

IMG 0980 

IMG1149 

IMG1224 

MVI8122 

IMG 0981 

IMG1150 

IMG1225 

MVI8124 

IMG 0983 

IMG1151 

IMG1226 

MVI8128 

IMG 0984 

IMG1152 

IMG1227 

MVI8132 

IMG 0985 

IMG1153 

IMG1228 

MVI 8141 

IMG 0986 

IMG1154 

IMG1229 

MVI8143 

IMG 0987 

IMG1155 

IMG1230 

MVI8144 

IMG 0988 

IMG1156 

IMG1231 

MVI8145 

IMG 0990 

IMG1157 

IMG1232 

MVI 8147 

IMG 0991 

IMG1158 

IMG1233 


IMG 0992 

IMG1159 

IMG1234 


IMG 0993 

IMG1160 

IMG8109 


D:\1384\1384 

Evidence\SD\1384 Evidence\ 

IMAG0390 

IMAG0396 

IMAG0392 

IMAG0397 

D:\1384\1384 

Evidence\SD\1384 Evidence 


1504 

D:\1504\1504 

Evidence\SD\l 504- 
Evidences\(^44^' 

Y . > V . £ . £ UlAii 

r.iv.i.t uuo£ 

y . w. £. £ i yyrn 

y . i v. t . £ imn 

y . w. £. £ mr£i 

y ov. £. £ m .rr 

y . w. £ . £ m £ £5 

LW.i.i mioo 

y . w. £ . £ mo. a 

t iv• £ • £ mm 

mv.£.£ \yyo\y 

mv.£.£ \yyryr 

y . w. £ . £ miflV-i 









































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 


D:\1504\1504 

Evidence\SD\l 504-Evidences 

2017-4-4 oj ^- 1 « cM-? 


D:\1504\1504 

Evidence\SD\l 504 -Evidences 
working copy 

Back up folder: same as all the subfolders and files in 1504 folders above 

1519 

D:\1519\1519 

MAH03290 (1) 

MVI8311 


Evidence\SD\l 519- 

MAH03290 

MVI8313 


Evidences\From Google drive 

MAH03291 (1) 

MVI8314 



MAH03291 



D:\1519\1519 

00122 

00138 

00154 

00176 


Evidence\SD\l 519- 

00123 

00139 

00155 

00177 


Evidences\From USB 

00124 

00140 

00156 

00178 



00125 

00141 

00157 

00180 



00126 

00142 

00158 

00181 



00127 

00143 

00159 

00182 



00128 

00144 

00160 

00183 



00129 

00145 

00163 

00185 



00130 

00146 

00164 

00186 



00131 

00147 

00165 

00187 



00132 

00148 

00166 

00188 



00133 

00149 

00167 

00189 



00134 

00150 

00169 

00191 



00135 

00151 

00170 




00136 

00152 

00174 




00137 

00153 

00175 



D:\1519\1519 

Evidence\SD\1519- Evidences 
working copy 

Back up folder: same as all the subfolders and files in 1519 folders above 
































Interview 

Number 

Folder Location 

File Names 

N/A 

D:\SAR\Evidence\CD\Study of 
the injuries of the Khan 
Shaykhun incident of 04 April 
2017 

Study on the casualties resulting from the incident of Khan Shaykhun on 4 April 2017.pdf 

Chemical casualties in Khan Shaykhun and the Civil Defence provides services and transports them to 
the medical points.mp4 

Over 30 suffocation cases as a result of an attack against the city-Edlih Media Centre.mp4 

Important: chlorine casualties in Khan Shaykhun in Rif Idlib-YouTube.mp4 

Civil Defence Idlib Khan Shaykhun 4-4-2017 civilian victims following a toxic substance raid.mp4 
YouTube- Syrian Civil defence Idlib 4-4-2017 (a victim of the Khan Shaykhun toxic attack).mp4 

Tens of deaths and cases of suffocation as a result of a toxic gas against Khan Shaykhun - Idlib.mp4 
l.mp4 

Aleppo today camera tour in Bab al Hawa border crossing following the arrival of casualties affected 
by chemical weapons in Khan Shaykhun.mp4 

Rif Idlib - Statements from Medical Personnel on the attack against Khan Shaykhun with sarin 4-4- 
2017.mp4 

N/A 

D:\SAR\Evidence\CD\ 

Sampling process in Khan 
Shaykhun 

KHl/KH.mp4, KH2-l/VID-20170419-WA0044.mp4, KH2-4/VID-20170419-WA0030.mp4, KH2- 
6/VID-20170419-WA0023.mp4, KH2-7/VID-20170419-WA0039.mp4, KH3/VID-20170419- 
WA0099.mp4, KH3-l/VID-20170419-WA0031.mp4, KH3-2/VID-20170419-WA0029.mp4, KH3- 
3/VID-20170419-WA0048.mp4, KH4/VID-20170419-WA0096.mp4, KH5/VID-20170419- 
WA0098.mp4, KH5-l/VID-20170419-WA0035.mp4, 

N/A 

D:\SAR\Evidence\CD\ Videos 
of “improvised” interviews 

1/l.vid, 

VID-20170426-WA0177.mp4 

10009 

ERN:201706211000903 

D:\ 

ImicroSD Photos from phone 
and audio messages 

AUD-20170508-WA0026, AUD-20170509-WA0012, AUD-20170509-WA0013, AUD-20170509- 
WA0014, AUD-20170509-WA0015, AUD-20170509-WA0016 

IMG-20170413-WA0004, IMG-20170413-WA0005, IMG-20170413-WA0006, IMG-20170413- 
WA0007, IMG-20170413-WA0008, IMG-20170413-WA0009, IMG-20170413-WA0010, IMG- 
20170413-WA0011, IMG-20170413-WA0012, IMG-20170413-WA0013, IMG-20170413-WA0014, 
IMG-20170413-WA0015, IMG-20170413-WA0016, IMG-20170413-WA0018, IMG-20170413- 
WA0019, IMG-20170619-WA0007, IMG-20170621-WA0020 
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Annex 5 

CHARACTERISTICS OF NERVE AGENTS AND SARIN 
Properties of Nerve Agents 

Sarin belongs to a group of organophosphorus chemical warfare agents called nerve agents, which are 
chemically and structurally related to organophosphorus pesticides. They are absorbed by inhalation, 
ingestion or through the skin . For volatile nerve agents such as sarin, inhalation is considered to be the 
primary route of entry. 

In their purest form, nerve agents are colourless and odourless liquids, however colouration can vary 
from pale yellow to dark brown depending on the level of impurities present. Sarin is one of the more 
volatile nerve agents and evaporates at a similar rate to water. It breaks down fairly quickly in the 
presence of water (hydrolysis) to give characteristic breakdown products. 

Nerve agents are particularly toxic when absorbed by inhalation, but can be absorbed following 
ingestion, dermal, or eye contact. 

Nerve agent vapour is denser than air and therefore has a tendancy to accumulate in low-lying areas. 

Effects on Humans 

Nerve agents exert their toxic action through the sustained inhibition of the enzyme 
acetylcholinesterase (AChE). When AChE is inhibited, it is unable to break down the neurotransmitter 
acetylcholine (ACh). This causes a build-up of neurotransmitter at the nerve synapse which in turn 
causes excessive stimulation of the nervous system. 

Nerve Agent absorbed through lungs or skin casues cramps, muscular contraction, seizures and severe 
pain, the effects on diaphragm is to lock the lungs in place, causing asphixiation and subsequently 
death. 

Local effects such as miosis (pin point pupils), may occurr in the absence of systemic poisoning. 

Dependent on the concentration exposed to and the duration of the exposure, nerve agents can cause 
the following symptoms: 

• Mild symptoms include headache, nausea, miosis, blurred vision, tearing (lachrymation) and 
painful eyes; runny nose, excess salivation, sweating, muscle weakness and agitation, chest 
tighness. 

• Moderate symptoms include dizziness, disorientation and confusion, sneezing coughing and/or 
wheezing, marked drooling and excess mucous production, vomiting and diarrhea, marked 
weakness, difficult in breathing. 

• Severe symptoms include severe respiratory distress, pulmonary oedema, convulsions, 
ventricular arrhythmias, unconsciousness, involuntary urination or defecation. 

Medical treatment and antidotes 

• Atropine: antagonises the effects of ACh, it is particularly effective in decreasing secretions and 
treating bradycardia (slow heart beats). 

• Oximes: reactivation of inhibited enzymes, thereby decreasing the amount of excess ACh. 

• Diazepam: Central Nervous System protector, useful to control agitation and convulsions. 
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